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A) - POR EM PRÁTICA OS CONHECIMENTOS ADQUIRIDOS NOS 

CURSOS DA F.S.P. 

8) - DESENVOLVER Esp(RITO DE TRABALHO EM GRUPO MUL

TI PRO FI ss !ONAL I 

C) - IDENT J FICAR POSS (VE !S PROBLEMAS DE SAÚDE DO LO ' 

CAL DE TRABALHO ATRAV{S DE LEVANTAMENTO DE 'DA~ 

DOS JUNTO A Ó~G~OS PÚBLICOS E PARTJC~LARES E 

JUNTO A POPÚLAÇ~O. 

0) - PROPOR SO~UÇÕES PARA OS PROBLEMAS DE SAÚDE EN

CONTRADOS. 



I N T R O O U C ~ O 

0 TRABALHO DE CAMPO MULTIPROFlSSIONAL PARA OS ALUNOS DA 

FACULDADE DE SAÚDE PÚBLICA, REALMENTE É DE GRANDE UTILIDADE

E BASTANTE VANTAJOSO, EM TODOS OS ASPECTOS 

r IMPRESCIND(VEL A EXPERI~NCI-A DE CAMPO, QUE PARA MUI-. . 
TÓS É TOTALMENTE DESCONHECIDA NA PRÁTICA,,COMO TAMBÉM O TRE~ 

NAMENTO DE TRABALHO EM EQUIPE MULTIPROFlSSIONAL, TRABALHO 

ESSE DE NECESSIDADE IMPERIOSA NA ATUAL_IDADE, 

A PRIMEIRA REUNIÃO OFICIAL DO GRUPO REAL~Z~U-SE NO DIA 

31/08/71, COM A FINALIDADE DE SE INICIAR UM PROGRAMA PRE:LI

MINARa 

FORAM ELE I TOS: O COORDENADOR, O TESOUREIRO, O SECRETÁ

RIO E O RELAÇÔES P~BLICAS, 

As DISCUSSÔES 1 NESTA PRIMEIRA FASE, FORAM VAGAS E !M

PREC ISAS· , OS OBJETIVOS OBSCUROS E LONGÍNQUOS CUJA META NOS 
. . 

PARECIA DlFICIL DE SER ATINGIDA. 

DE~DE O MOMENTO PO~{M, QUE TODOS OS ELEMENTOS SENtiRAM 

NECESSIDADE DE-POR A SERVIÇO DO GRUPO _A SUA CAPACIDADE,· HA

BILIDADE E CONHECIMENTO, A EQUIPE PASSOU A SE INTEGRAR, E 

DE.MOCRATICÀMENTE AS IDÉIAS SUGESTÔES E OPINIÔES ~URG}RAM PA -R~ A ELABORAÇAO DO ESQUEMA DE TRABALHO A.SER TRAÇADO, 

COMO TODO O TRABALHO. EM EQUIPE, PASSAMOS TAMB{M PELAS 

~ESMAS FASES: PRIMEIRA, DESO~IENTAÇÃOj DEPOIS ESTABILIZAÇ~O, 

~UANDO OS VALÔRES INDIVIDUAIS.COMEÇARAM A SER DESCOBERTOS. 

FINALMENTE A FASE ~E CONSOL I DAÇAO NA QUA.L A INTEGRAÇÃo 

JA ERA COMPLETAi RESPEITO MÚTUO, 11 ESPJRITO DE COESÃo~', E O 

~AIS IMPORTANTE, CONSCIENTIZAÇÃO DAS RESPONSABILIDADES. GA

JA UM PROCUROU LEVAR AO GRUPO A SUA COLABORAÇAO, NUM COOPE

~ATIVISMO OBJETIVO. 

A EXPERIÊNCIA PARA TODOS FOI VANTAJOSA, UNINDO OS PRO

FISSIONAIS DE DIVERSAS FORMAÇÕES, NUMA TROCA REC(PROCA DÉ 

CONMECIMENTOS 1 E T~DOS COLIGADOS EM PRÓL DE UM OBJETIVO CO

MUM. 

Q NOSSO TRABAL~O_ESTÁ LONGE DA PERFEIÇÃO, MAS REPRE-

SENTA UM GRANDE ESFÔRÇO, ESPIRITO DE BOA VONTADE, ENTUSIAS

MO, E O DESEJO DE FAZER ALGO QUE POSSA VIR EM QUALQUER {po

CA BENEFICIAR A OUTROS. 



.COM OS DADOS OBTIDOS E POSTE~!ORMENTE SUBMETIDOS A AN~~ 

LISE, PODE O GRUPO P~OPOR~ MEDIDAS PRlTibAS, APONTANDO ASPEC

TOS A StREM ESTUDADOS, 

FORAM ~EALiiADOS Co~TACTOS E ENTREVISTAS COM L(DERES 
-FORMAIS E INFORMAIS, lNQUERITOS JUNTO A POPULAÇAO URBANA COM 

. -A fiNALIDADE DE DIAGNOSTICAR A SITUAÇAO DA REALIDADE EXISTEt:!, 

TEa HouVE PESQUISA EXPLORATORIA NA ZONA RURAL, 

ESSAS INFORMAÇ5Es NOS DERAM A IMAGEM DAS CONDIÇ5Es RE-

AIS NO CAMPO DE SAÚDE, EDUCAÇAO E SÓCIO-ECONÔMICAS DA ~REA 

E:STUDADA, 



METODOLOGIA 

I.- 0 ESTÁGIO DE CAMPO MULTIPROFISSIONAL ÊSTE AN0 1 FOI DETER-
-
MINADO PELA FACULDADE, DA SEGUINTE FORMA: 

. 
'A) - PER(ODO: DE 31/7 A 04/8: 

I 

PREPARO PRÉVIO.NA FACULDADE, ORJENTAÇAO E PLANEJAME~ 

TO DO TRABALHO, 

. B) - PER(ODo: DE 7/8 A 11/8.: .· 
PERMANÊNCIA NA ÁREA DE TRABALHO, 

C) - PER(ODo:· DE 14/8 A 15/9: (PROLONGADO DEVIDO OS FES

TEJOS DO S~SQUICENTENÁRIO) 

ELABORAÇAO DA CARTA.SANITÁRIA DA .COMUNIDADE VISJ\ADA 
..... 

E APRESENTAÇAO ORAL~ 

ELABORAÇAO. DO ESQUEMA OU PLANO DE TRABALHO, 

PoSTERIORMENTE A EQUIPE FOI DIVIDIDA EM SUB-GRUPOS COM 
.... 

FUNÇOES DETERMINADAS PARA ESSE PER(ODO. 

A) - DETERMINAÇÃO DO PLANO DE AMOSTRAGEM. 

B) - ELABORAÇÃO DO FORMULÁRIO, 

C) -. C O L E TA D E DADOS 1 R E F E R E N TE S A O M U N I C ( P I O D E 

LUCIA. 

A)- AMOSTRAGEM 

SANTA 

FEITA A COLETA DE DADOS DE CERTA FORMA PRECÁRIA, VE

RIFICAMOS QUE HAVIA NECESSIDADE DE OBTERMOS DADOS MAIS 

CONCRETOS NO LOCAL, A FIM DE SE DETERMINAR O TIPO DE AMO~ 

TRAGEM A SER APLICADO, 

A) - DIVIS~O DE SETORES, 

B) - PROCESSO DE AMOSTRAGEM SISTEMÁTICA COM PROBABILIDADE 

PROPORCIONAL. 

C) -.ATRAVÉS DOS ESTUDOS ESTAT(STICOS FOI VERIFICADO QUE 1 COM 

A AMOSTRA DE 100 RESID~NCIAS OBTERLAMOS UMA AMOSTRA COM-

95% DE CONFIANÇA NOi PARÂMETROS QUE DESEJAVAMOS ANALISAR. 

VISTO O NUMERO DE RESIDÊNCIAS DA ZONA URBANA DO MUNJC(PIO 

DE SANTA LUCIA, VARIAREM DE 371 A 410, CONFORME OS LOCAIS 



E PUBLICAÇÕES CONSULTADAS (PREFEiTURA,CEN~RO DE SAÓDE, 

JBGE) OPTOU-SE ADOTAR COMO 371 ü NÚMERO DE 8ESIDÊNCIAS E 

APLICAR O FORMULÁRIO EM 50% DAS RESIDÊNCIAS. 

FOI EFETUADA UMA AMOSTRAGEM SISTEMÁTICA, APLICANDO-SE 

FORMULÁRIO, NUMA RESIDÊNCIA, DESPREZANDO-SE A SEGUINTE.~ ' 

HOUVE CUIDADO EM NAO INICIAR A AMOSTRAGEM EM RESIDÊNCIAS 

DE ESQUINA. 

FORAM PREENCHI DOS 154 FORMULÁRIOS DOS ·f86 PREVISTOS,· COM 

UMA EFICIÊNCIA DE 83% ENTRE .o PREVISTO E O REALIZADO.Nos 

17% DOS NAO REALIZADOS ESTÃO INCLUJDOS AS RESIDÊNCIAS 

NAO EXISTENTES, ABANDONADAS, E AS EM OUE O PROPRIETÁRIO

SE RECUS.OU A RESPONDER. 

A UNIDADE AMOSTRAL FOI UM DOMIC(LIO. 

B) ... FORMULÁ R I o 

BASEA~OS NOS DADOS PRELIMINARES FOI ORGANIZADO PELA EQUI-
,- ' . ~ . . ... ~ 

PE 1 O FORMULÁRIO QUE ,DEVERIA SER APLICADO NA AMOSTRAQEM., 

HOUVE GRANDE PREOCUPAÇÃO QUANTO A POSS I B I,L IDADE DE PODER 

INVESTIGAR O QUE JULGOU-SE SER MAIS ÚTIL, E IMPORTANTE 

QUANTO AO~ PROBLEMAS DE SAÚDE PÚBLICA. 

FOI ~tSCUTJDO PELA EQUIPE E FICOU DELIBERADO QUE DEVERIA 

SER REFORMULADO EM ALGUNS ITEN$ AFIM DE QUE FOSSE FACJLI~ 
..., 

TADO O TRABALHO DE CODIFJCAÇAO. 

ExECUTADO ESSE TRABACHo, FORAM MJME9GRAFADAs 200 CÓPIAS. 

li- TRABALHO DE CAMPO-

Os COMPONENTES DA EQUIPE SE DESLOCARAM PARA ARARÁQUARA 

ONDE FICARAM HOSPEDADOS NO ALOJAMENTO DO SESA, DE ACÔRDO

COM ENTENDIMENTOS PRÉVJOS. 

No JQ DIA, PELA MANHÃ APRESENTAçÃo Do GRUPO DE TRABALHO -

AO DIRETOR SuBSTITUTO Do SESA, AO MÉDICO CHEFE Do DtsTRJTO 

SANITÁRIO DE ARARAQUARA 1 A ENFERMEIRA CHEFE DO $ESA E DE-' 

MAIS ELEM~NTOS DA EQUIPE DE SAÚDE DE ARARAQUARAa 

EM SEGUIDA IDA PARA SANTA LÚCIA ONDE ENTRAMOS EM CONTATO

CO~ O PESSOAL DO CENTRO QE SAÚDE, E DA PREFEITURA, PARA -

AS PRIME J RAS. IN FORMAÇÕES a 



5 
0 COORDENADOR S0BiDJVJDJU O GRUPO QUE PASSOU A EXECUTAR O 

~RABALH0 1 CONTANDO COM A COLABORAÇ~O DOS ELEMENTOS DO CEN 

TRO. DE SAÓDE DA PREFEITURA, DOS DIRETORES DAS ESCOLAS, DO 

VIGÁRIO, DOS PoL(TICOS 1 DOS ELEMENTOS DO CENTRO REGIONAL

DE ARARÁQUARA E DO POVO EM GERAL DE SANTA lÓCJA. 

-O GRUPO TEVE OPORTUNIDADE DE FAZER MUITAS ENTREVISTAS FOR 
" MAIS E )~FORMAIS, COLETANDO DADOS DE GRANDE VALIA NA ELA-

BORAÇ~O DESSE RELATÓRIO, 

0JARIÀMENTE 1 AS 18,00 HORAS VOLTAVAMOS A ARARAQUARA ONDE 
' -EM SEGUIDA ERA FEITA UMA REUNIAO .PARA ANALISAR O ANDAMEN-

TO DOS TRABALHOS, E PARA AS REFORMULAÇÕES NECESSÁRIAS DE 

ALGUNS DADOS, 

C)- REDAC~O PRELIMINAR 

Os TRABALHOS TRANSCORRERAM NUM AM~JENTE DE HARMONIA, BOA 

VONTADE, AMIZADE E COES~O, COM UMA FINALIDADE ÓNICA 1 A DE 

ADQUIRIR EXPERIÊNCIA.DE CAMPO, LONGE DA ESCOLA, NUMA EQU~ 

-pE MULTIPROFISSIONAL. 

0 ALMOÇO NOS FOI OFERECIDO NO GRUPO ESCOLAR, GRAÇAS AOS 

PREPARATIVOSE PROVIDÊNCIAS DA VJSITADORA SANIT~RIA JUNTO 
~ 

A POPULAÇAO. 

No ENCERRAMENTO DA NOSSA VlSLTA Às 2 CIDADES, NOSSA EQUJ-

PE PA.RTICJPOU DE UM ALMOÇO NO CLUB NÁUTICO DE ARARAQUARA, 

JUNTAMENTE COM A EQUIPE DE A~ÉRICO BRASILIENSE, À CONVITE 

DO PREFEITO DESTA CIDADE. 

I 11-ELABORAÇAO DO RELATÓRIO DE 14 DE AGÔSTO A 15 DE SETEMBRO 

DE VOLTA, O GRUPO PERMANECEU REUNIDO EM TEMPO INTEGRAL, 

AFIM DE CODIFICAR OS DADOS DO FORMULÁRIO, DAS ENTREVISTAS 

E DE TODO O MATERIAL ADQUIRIDO, 

Fo1 REDIGIDAASÚMULA 1 E O TRABALHO PARA A APRESENTAÇÃO ORAL 
"" AOS OUTROS GRUPOS E PROFESSORES. 

EM SEGUIDA A EQUIPE SE SUB-DIVIDIU PARA ELABORAÇ~O DAS TA

BELAS, REDAÇ~O DAS ÁREAS ESPEC(FICAS 1 PLÂNTAS ETC, 

FINALMENTE, TODOS REUNIDOS E COLABORANDO NA RED~Ç~O E PRE

PA~O DESSE RELATÓRIO FINAL Q0E 1 ESPERAMOS, POSSA DAR UMA-
-VJSAO GERAL DA PEQUENA E HOSPITALEIRA CIDADE DE SANTA l6-

CIA1 RODEADA PELOS VERDES CANAVIAIS, 



APRESENTAÇÃO DOS DADOS COLIGIDOS 

I & IDENTIFiCAQAÔ 

-I, I- NoME, LOCALIZAÇAO, LIMITES, 

NOME: 

MuNtC(PIO DE SANTA LdcJ.A 

LocALtzAçÃo: 

A SEDE DO MUNIC(PIO Dt SANTA LúttA LOCALJZA~SE NAS 

SEGUJNTES COORDENADAS: 

LAT -I TÚDE: SuL 21 Q 41 1 07 11 

W.GR, 482 Os.t ' 3$ 11 LoNá: I TUD E! 

LtMI ;TEs: 

. 0 MUNIC(PJO DE SANTA LÚCIA LIMITA-SE COM OS MUNI-

C(PIOS DE~ 

RtNCÃo DO NORTE, 

AM~RICO BRASILIENSE DO SuL~ AM~RICO BRASILI~NSE, -

RINCÃO E SÃo CARLOS DO LESTE E ARARAQUARA DO OESTE. 

AREA: 

_A ~REA DO MUNJC(PJ·O ~DE 150 KM2 OU 7.000 ALQUEI-

RES. 

POPULAÇÃO URBANA 1.888 HABJT • . 

POPULAÇÃO RURAL 2.458 HAB I T. 

POPULAÇÃO TOTAL 4.346 HABlT. 

1.2- DISTÂNCIA EM RELAÇÃO À CAPITAL DO ESTADO. 
' . 

0 MUNJC(PIO DE SANTA LÚCIA DISTANCIA-SE DA CAPITAL 

DO Es~ADO PELA ~EDE RODOVI~RIA DE 288 KM, E DO MUNIC(

PIO DE ARARAQUARA DE 24 KMS. 

1.3- RESUMO .HISTÓRICO, 

SANTA LÚCIA- LEI NQ 1.227, DE 19 DE DEZEMBRO DE 

I. 91 O. 

-~_!_!'_!_~As _: As DIVIS -AS DO DISTRITO DE SANTA LÚCIA COMEÇAM 

NA LINHA DIVISÓRIA DOS 2MUNICIPJOS DE SÃo CARLOS E ARA

RAQUARA, NO PONTO EM QUE A FAZENDA DE JoÃo CARLOS SEV~ 

R J NO D J V IDE COM A FAZENDA DE SOTÉRO DE ARRUDA CAMPOS,-



E SEGUEM PELOS ~IMITES DESTAS DUAS FAZENDAS ATt O RI

BEIRAO DAS CABECEIRAS, DAl CONTINUAM EM LINHA RETA -

ATt O PRINC(PIO 6E UM VALO QUE SERVE .DE DIVISA ENTRE 

AS FAZENDAS DE M~NOEL ANTONIO BORBA E CORONEL Jost

XAVIER DE MENDONÇA E POR ESTE VALO ATÉ' O CPRREGO QUE 

. TAMBÉM SERVE DE LIMITE 'ENTRE A? DUAS FAZENDAS E SE

GUEM POR ESTE CÓRREGO ATÉ A SUA CA~ECEIRA 1 E 'DAl PELO 

ALTO DO ESPIGAO ATÉ ENCONTRAR AS DIVISAS DA FAZENDA 

PONTE ALTA, DO SR. NICOLAU CARNEIRO LEÃO, COM A FAZE.f::L 

DA DE GUSTAVO BERGER,. SEGUEM ESTAS DIVISAS ATÉ ENCON

TRAREM OS LIMITES QUE SEPARAM A FAZENDA MONTE A~TO DA 

FAZENDA ALIANÇA, AINDA -PERTENCENTES A MESMA , 11SOCJETÉ 

F1NANCIÉRE 11
1 CONTINUANDO ATÉ O FIM DA LINHA DIVISÓRIA 

DESTAS FAZENDAS, E DESSE P.ONTO EM LINHA RÉTA ATÉ AS 

DIVISAS DO DISTRITO DE PAZ DE RINCA0 1 NO PONTO CORTA

DO PELA ANTIGA ESTRADA DE RODAGEM DE ARARAQUARA A JA

BOTICABAL, E DA( SEGUEM PELAS DIVISAS ATUAIS DO DIS

TRITO DE RJNCAO, CONTINUANDO PELAS DJVISAS ATUAIS DOS 

MUNJC(PJOS DE RIBEIRAO PRÊTO E SÃo CARLOS ATÉ O PONTO 

DE PARTIDA. 

HISTÓRico: ATÉ 1.907 s6 EXISTIAM ÃLGUMAS CASAS DE NE

GÓCIOS E NAO ERA POSSfVEL DESENVOLVER-SE A POVOAÇAO -

DEVIDO A NAO HAVER ACORDO PARA A VENDA DOS TERRENOS. 
\ 

NESSE ANO, POR INICIATIVA DO SR~BENTO DE ABREU SAMPAIO 

VIDAL~ OS SRs. ANGELO BOTTIGNON, CAETANO PESCUZZl, -

JOAQUIM CARVALHO DE ÜLJVEJRA, CEL.JOsÉ XAVIER DE MEN-

DONÇA, CAPITAO JosÉ XAVIER DE MENDONÇA FtLH0 1 JoÃo 

BORBA, ANDRELINO CORRELA, CEL. LUIZ_PINTO FERRAZ, CA

PITÃO AUGUSTO SIMÕES DUARTE, COMPRARAM TERRENÓ DE DO

NA LUCIANA MACHADO O~ CAMPOS~ OS QUAIS FORAM DIVIDI

DOS EM LOTES ~ PELO DR. JORGE RAMOS, ASSIM TEVE COME--ÇO A POVOAÇAO. 

EM 7 DE ABRIL DE 1.907, TEVE LUGAR O LANÇAMENTO. 

DA PEDRA FUNDAMENTAL DA ATUAL IGREJA, REZANDO A MISSA 

CAMPAL E FAZENDO A BENÇAO O VIG~RIO DE ARA~AQUARA PA

DRE ANTONIO CESARINO, 

Os PRIMEIROS A ABRIR FAZENDAS DE CAFÉ E CRIAÇAO 

FORAM LUIZ CAETANO DE SAMPAIO, TENENTt ANTONIO JosÉ 

BATISTA, INÁCIO JosÉ BATISTA, GERMANO XAVIER DE MEN-

,..j 

' 



30NÇA, LUIZ.PINTO FE~RAZ 1 JOAQUIM CARVALHO DE 0~IVE1RA 
CANDIDO MAR.(ANO BORBA,. SEBASTJ~O DOMINGOS DA SILVA E 

CORONEL J9AQU!M DUARTE PiNTO FERRAZ, ALGUNS HÁ MAIS DE 

NOVENTA ANOS a 

0 DISTRITO DE PAZ DE SANTA LÓCIA 1 CRIADO PELO DE

CRETONQ 1.227 DE 19DE0E_ZEMBRODE 1.910, SITUADO EM 

UMA ZONA DE TERRAS DE CULTURA DE PRIMEIRA QUALIDADE, -

TEM SUA SÉDE A 702 METROS ACIMA _DO N(VEL DO. MAR 1 DISTA 

24 "KMS. DA SÉDE DA COMARCA E 332 KMS. -DA CAPITAL DO 

ESTADO, SENDQ SERVIDO PELA COMPANHIA PAULISTA DE ESTRA 

DAS DE FERRO •. 

0 NOME DADO À POVOAÇ~O É ORIGINÁRIO DE SUA P~IMI

TIVA PROPRIETÁRIA DNA. LUCIANA MACHADO DE CAMPOS. 

POR N~O HAVER NO CALENDÁRIO SANTA LUCIANA, O NO

ME fOI ENCURTADO PARA SANTA LÚCIA. 

DNA, LUCIANA MACHADO DE CAMPOS ERA fiLHA DE FRAN

CISCO ANTONIO MACHADO E DNA. LUCRÉCIA MARIA DO RosÁRIO 

ERA NATURAL DE MJNAS GERAIS E VIUVA DE GERMANO XAVIER 

Di MENDONÇA, MORREU DIA 3 DE NOVEMBRO DE 1,906 NESTE 

MUNIC(PIO DE ARARAQUARA NA SUA fAZENDA 11 ANHUMÁS 11 COM A 

IDADE DE 86 ANOS, 

FALECEU SEM TRATAMENTO E FOI SEPULTADA EM JAZIGO

PERPÉTUO DA fAMILIA, NO CEMITÉRIO DE S~o BENTO .DE ARA

RAQUARA, 

MUNIC(PIO: PELAS DISPOSIÇÕES DA LEI NQ 5,285, DE 18 DE 

fEVEREIRO DE 1.959, QUE fiXOU O QUADRO TERRITORIAL 

ADMINISTRATIVO ·t JUDICIÁRIO DO ESTAD0 1 REFERENTE AO 

OUINQUÊNIO 1.959- 1.963, FOI o ENTAO DISTRITO DE SAN

TA LÚCIA, DESMENBRADO DO MUNJC(PJO DE ARARAQUARA PAS

SANDO A CON~TJTUIR-SE ENT~O DO MUNIC(PIO DE SANTA Lú

CIA. ASSIM, ~Á A PARTIR DE 1.959, SANTA LÓCIA PASSOU 

.A'MUNIC(P10 1 EIS QUE, CONSOANTE O SEU ARTIGO NQ 39, A 

LEI NQ 5,285 DE 18/02/1959, PASSOU A VIGORAR A PARTIR

DE PRIMEIRO DE JANEIRO DE 1,959, 

REALIZADAS AS ELEIÇÕEs PARA REGULAR CoNSTITUIÇ~O 
DOS PODERES EXECUTIVO E LEGISLATIVO, EM ÜUTUBRO DE ~ 



1~959; FOI ESTE MUNICÍPIO DE SANTA LÓCIA,.OFICJALMENTE 

INSTALADO EM PRIMEIRO DE JANEIRO DE 1.960. 

ASSIM, A PARTIR DA DATA DE SUA JNSTALAÇ~O, PASSOU 

ESTE MUNJC(PJO A EFETUAR A CONTABILIZAÇÃO PRÓPRIA DE 

SUA RECEITA.E DE SUA DESPESA. 

2, ~ INFORMES GEOGR~FICOS 

2, I - ALTITUDE M~DIA 668 MS, 

2,2- ToPOGRAFià! CARACTERÍSTICA~ GERAIS~ 

A.CJDADE.SE DESENVOLVE NUMA ÁREA PRATICAMENTE 

PLANA, 0 PER(METRO URBANO AINDA NAO FOI DEMARCADO, A 
-EXTENSAO TOTAL DE RUAS {DA ORDEM DE 10 KMS., SENDO-

APROXIMADAMEN·TE 4 KMS. PROVIDOS DE PAVIMENTACAO AS-
~ 

FAL TJCA, 

2.3- ACIDENTES GEOGRÁFICOS PRINCIPAIS 

A CIDADE {.PLANA E O MUNIC(PIO NO SEU ASPECTO G~ 
. - ,, 

RAL NAO APRESENTA ACIDENTES GEOGRAFICOS DIGNOS DE NO-

TA, 

0 SOLO {ARENOSO NA PARTE MAIS ALTA E NAS ENCOS-

TAS DOS ESPIGÕES CULTIVADOS HÁ NÍTIDA PRESENÇA DE 

SOLO DE TERRA ROXA. 

2.4- CuRsos D'~GuA: 

CóRREGO DO MoNJOLINHO E CaRREGo DE Mo1s~s QuE 
-SAO OS MAIS IMPORTANTES, E AINDA: 

RIBEIRAO 'DOS ANHUMAS, 

RIBEIRÃO DAS CABECEIRAS, 

CaRREGO ENGENHO VELHO, 

CaRREGO DA FAZENDA MONTE VERDE, 

CaRREGO DA FAZENDA SANTA ISABEL, 

RIBEIRÃo RANCHO QuEIMADo, 

CaRREGO DESBARRANCADO, 

CaRREGO DA CABRIUVA, CORREGQ FuNDO, 

CaRREGO DA TR~LA E RtBEIRAO BAsiROBAS, 



2.5 -CLIMA: 

0 CLIMA DESSE MUNIC(PtO É TEMPERADO. A TEMPERATURA OSCILA 
ENTRE 17QC E 26QC, 

2.6- VIAS DE CoMUNICAçÃo: 

10 

lOCALIDADE E DESTI!:!Q: MEIO DE TRANSPORTE: ÜISTANCIA:.PERCURSO(H 

SANTA LtlCIA 

A SÃo PAULO 

FERROVIA . CPEF E EFSJ 331 ,578 . 5-26 
RODOVIA 288,000 4-54 

STA.LÚCIA À ARARAQUARA RE 16.000 0-22 
ARARAQUARA À SÃo PAuLo RE(W.Lutz) 272.000 4-32 

Ao DISTRITO FEDERAL(BRASILIA) 

RODOVIA 852.400-14-18 
STA.LÚCIA À ARARAQUARA VIA 
AMÉR~CO BRASILIENSt RE 16.000 0-22 
ARAR~QUARA À CoLÔMBIA( 19.220 
KM.NA ·W.Lutz) RE · 194.400 3-14 
CoLÔMBtA · À BRAS I L I A(DF) VIA 
FRUTAL (MG) E GOIÂNIA (GO) RF .642 .o.oo . 10-42 

A AMÉRICO BRASILIENSE 

FERROVIA . CPEF 5,603 0-09 
RODOVIA RE 6.000 o;.. 12 

A ARARAQUARA 

FERROVIA CPEF 17' 278 0-17 
RODOVIA(VIA AMÉRICO BRASILJENSE- RE 16 .ooo ·0-22 

A RtNcÃo 

FERROVIA CPEF 14,714 0-14 
RODOVIA RM 12.000 0-24 

A SÃo CARLos 

, FERROVIA CPEF 64,737 0-59 
RODOVIA RE 59.000 l-00 

SANTA LÚCIA À ARARAQUARA VIA 
AMÉRICO BRASILIENSE RE 16.000 0-22 
ARARAQUARA À SÃo CARLOS VIA 
W.Lu 1 z RE-ÔN I BUS 43.000 0-48 
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CÓPIA DA LEI NQ 5.121 DE 31/12/1958 DO DI~RIÓ 0FICI.AL DE 31/12/58 
QUE CRIA O MUNIC(pJO DE SANTA LÚCIA- EDJÇAO NQ 291 - DELIMITAÇÃO 

DO MUNIC(PJO ..... · MUNICrPIO DE SANTA LIJCIA 

( C R I A DO EM I • 9 58 ) 

A) DIVISA MUNICIPAIS 

I -CoM o MUNIC(Pro DE RINcÃo 

COMEÇA NO DIVISOR R!NCAO- KANCHO QUEIMADO, NA CABECEIRA

DO CÓRREGO DESBARRANCADO, PELO QUAL DESCE AT{ A SUA FOZ NO RI

BEIRAO RANCHO QUEIMADO E PeR ESTE ABAIXO ATÉ A FOZ DO CÓRREGO 

FUNDO, PELO QUAL SOBE ATÉ A PONTE DA ·COMPANHIA PAULISTA DE Es

TRADAS DE FERRO; DA(, VAI EM RETA, À FOZ DO PEQUENO CÓRREGO DO 

LENHEIRO DE FRANCISCO GRECCO, NO RIBElRAO DAS ANHUMAS, E POR 

OUTRA RETA, VAI ATRAVESSANDO O RIBEIRAO DAS CABECEIRAS, À CA

BECEIRA DO CÓRREGO DO MOSQUITO; DA(, SEGUE, EM RETA DE RUMO SE 

572 40' ATÉ O RIBEIRAO DAS GUABIROBAS. 

2- CoM O MUNIC(PIO DE SÃo CARLOS 

_COMEÇA NO RIBEIRAO DAS GUABIROBAS NO PONTO ONDE É CORTADO

PELA RETA DE RUMO SE 57Q 40 1 QUE VEM DA CABECEIRA DO CÓRREGO -

DO MOSQUITOj SOBE PELO RlBEIRAO DAS GUABIROBAS.ATÉ O PONTO ON

DE. É CORTADO' PELA RETA DE RUMO LESTE QUE VEM DA CABECEIRA DO 

GALHO SETENTRIONAL DO CÓRREGO DO ENGENHO. 

3- COM O MUNJC(PIO DE ARARAQUARA 

. COMEÇA NO RIBEIRAO DAS GUABt~OBAS,NO PONTO ONDE É CORTADO 

PELA RETA DE RUMO LESTE, QUE VEM DA CABECEIRA DO GALHO SETEN

TRIONAL DO CÓRREGO DO ENGENHO; SEGUE PELA REFERIDA RETA ATÉ À 
CABECEIRA DO GALHO SETENTRIONAL DO CÓRREG_Q DO ENGENHO·; PELO 

QUA~ DESCE ATÉ SUA FOZ NO RIBEIRAO DAS CABECEIRAS; 6A(, VAJ,EM 

RETA, À FOZ DO RIBEIRAO CRUZEIRO NO RIBEIRAO ANHUMASj SOBE PE

LO RIBEIRAO CRUZEIRO ATÉ A FOZ DO-CÓRREGO DO MONJOLINHO; PROS

SEGUE PELO CONTRAFORTE FRONTEIRO ENTRE O ~ÓRREGO DO MONJOLJNHO, 

À DIREITA, E O RIBEIRAO DO CRUZEIRO XAVIER, À ESQUERDA, ATÉ 

CRUZAR COM O DIVISOR CRUZEIRO- RANCHO QuEJMADOj CONTINUA POR 

ESTE DIVISOR ATÉ O CONTRAFORTE DA MARGEM DIREITA DO CÓRREGO DA 

PONTE ALTAj DA(, SEGUE POR ESTE CONTRAFORTE ATÉ A CABECEIRA DO 

GALHO SuL DO CÓRREGO DA FAZENDA CONTENDAS; DA(, V~l, EM RETA 7 7 

.A UM PONTO SITUADO A I KM, À JUSA~TE DA CABECEIRA DO cdRREGO-



1n 
. ~ 

DA FAZENDA SAN1A ISABEL; DÊSTE PONTO, VAI 1 POR NOVA RETA, A UM -

PONTO SITUADO A I KM, À JUSANTE DA CABECEIRA DO CÓRREGO CABREUVAj 

DA(, VAI 1 AINDA EM RETA À FOZ DO c6RRE~O DO BoJ 1 NO CÓRREGO DA 

TRELA; DESCE PELO CÓRREGO DO 801 ATÉ SUA FOZ NO RIBEIRAO RANCHO 

QUEIMADO; SEGUE 1 ENTAÓ 1 PELO CONTRAFORTE FRONTEIRO ATÉ O DIVISOR 

RANCHO QUEIMADO RtNCAOi CONTINUA POR ~STE DIVISOR ATÉ ÀS CABECEI

RAS DO C6RREGO DESBARRANCADO, ONDE TIVERAM INÍCIO ESTAS DIVISAS. 

LEt NQ 5, ~21, DE 31 DE DEZEMBRO DE 1.958 
DISPÕE SÔBRE O QUADRO TERRITORIAL, ADMINISTRATIVO E JUDICIÁRIO 

DO ESTADO, PARA O QUINQU~NIO 1.959-1.963 E DÁ OUTRAS PROVID~NCIAS, 

3- INFORMES ADMINISTRATIVOS 

3. I - ÜRGAOS ADMINISTRATIVOS 

PREFEITURA MUNICIPAL: NO MESMO PRÉDIO FUNCIONA 

TAMBÉM: CÂMARA MUNICIPAL, COLETORiA ESTADUAL 1 JUNTA 

DE ALISTAMENTO MILITAR E CENTRO DE SAÚDE. 

0 PODER MUNICIPAL É EXERCIDO PELO SR. ALPHEU-

BENEciJTO FIGUEIREDO, QU~ RESIDE NO MUNICÍPIO DE 

ARARAQUARA, E PELA CÂMARA DE VEREADORES. 

PRÉDIOS PÚBLicos: 

GRuPo EscoLAR 

GJNASIO ESTADÚAL 

IGREJA CATÓLICA 

IGREJA PROTESTANTE 

DELEGACIA DE POLI~IA 

CAIXA EcoNÔMICA EsTADUAL 
I 

AGÊNCIA DE CORREIOS E TELÉGRAFOS 



4- INFORMES S6cro-EcoNÔMICOs CuLTURAIS 

I -DENSIDADE DEMOGRÁFICA- 1.960j 22,5 HABIT,/KM2. 

I I 970: 28, 9 11 11 

2- NATALIDADE: 1.967: 52,3 MV/1000 HABIT. 

I I 969: 34,4 

I. 971: 25,2 

ti 

tt 

tt 11 

tt 11 

Os COEFICIENTES DE 1.967 E [.969 FORAM CALCULADOS 

COM BASE EM DADOS DE NASCIMENTO ESTIMADOS, 

3- NÚCLEOS URBANOS COM 500 HABIT. OU MAIS: NAO HÁ. 

NA ZONA RURAL EXISTEM FAZENDAS COM ATÉ 60 A 70 
, 

FAMILIAS. 

4- DISTRI,BUICAO ETÁRIA E POR SEXO(VIDE GRÁFICO ANEXO) 

HÁ 3 CARACTERÍSTICAS NA PIRÂMIDE POPULACIONAL QUE 
-NOS CHAMAM A ATENÇAO: 

I - BASE ALARGADA, AFUNILANDO-SE PARA CIMA: É PRÓ 
-PRIA DE REGIOES SUBDESENVOLVIDAS OU EM DESEN-

VOLVIMENTO. A.POPULAÇAO É JOVEM, PORTANTO. 

2 No CONJUNTO HÁ UM CERTO PREDOMÍNIO DE HOMENS 

EM RELAÇAO A MULHERES. PODE SER EXPLICADO COM 

O FATO DE QUE MUITAS MULHERES SAEM A PROCURA 

DE EMPREGOS (DE DOMÉSTICA, POR EXEMPLO). 

3 - NAS ULTIMAS DÉCADAS TEM HAVIDO CERTA TENDÊN

CIA DA POPULAÇAO A ESTACIONAR OU DIMINUIR. 

5- D!ST_81BUIÇAO POR NATURALIDADE DA POPULACAO AMOS

TRAL 

3,9 % DE OUTROS ESTADOS 

1,5% DO EXTERIOR 



' ..... 
6- Dlsf~isUlCAO:POR RENDA 

TABEI..A RI 

DISTRIBUIÇÃO DA RENDA DA POPULAÇÃO AMOSTRAL QUE RECEBE RENDA 

DE ACÔRDO COM O SALÁRIO MÍNIMO DA REGJAO DE 1.972. 

o ,_,.. 
SALÁRIO 17' 6 % 

I 1-- 2 SALA R I OS 63,8 % 
2 1-- 3 SALARIOS 13,3 % 
3 1-- + SALARIOS 5,3 % 

FONTE! FORMULÁRIO DA PESQUISA. DE CAMPO APLICADO PELA EQUIPE 

MU~TIPROFISSIONAL 

4.2- INSTITUIÇÕES SOCIAIS 

RECREATIVAS: 

A) - INTERNACIONAL EsPORTE'CLuB (FUTEBOL) 

8)- TJME DE VOLEIBOL INFANTIL MASCULINO DO GINÁS(O 

ESTADUAL DE SANTA LÚCIA 

(CAMPEÃO REGIONAL ATUALMENTE) 

A PARTE RECREATIVA CONSTA TAMBÉM DAS REUNIÕES 

DOS JOVENS, NO JARDIM DA IGREJA ONDE REALIZAM AU-
-DJÇOES COM INSTRUMENTOS MUSICAIS MODERNOS. 

SÃo CONSTANTES AS QUERMESES.ORGANIZADAS PELO 

VIGÁRIO DA PARÓQUIA, DIRETOR DO GRUPO EsCOLA~, 
-AUTORIDADES LOCAIS, COM A PARTICIPAÇAO DE SUB-CO,-

~ISSÕES FORMADAS POR ESTUDANTES E MORAbORES DA 

CIDADE. 

COMPETIÇÕES ESPORTIVAS DOS ALUNOS DO GINÁSIO 

ESTADUAL· E TIME DE· FUTEBOL DA CIDADE COM A PARTI-
-CIPAÇAO ENTUSIASTA DE TODOS. 

NÃo HA CINEMA NA CIDADE, DIVERSAO 

ATR~E A POPULAÇÃO E QUE É SUBSTITUIDA 

SAO. 

-QUE NAO 

PELA TELEV_L 

.1~ 



PoR{M A~ APRESENTAÇÕES CIRCENSES ATRAE . GRAN~E 

NÓMERO DE POPULARES DA ZONA URBANA E RURAL. 

RELIGIAO 

A)- IGREJA CATÓLICA ROMANA~. 01400011 

B) - I G REJA As s EM B L É 1 A o E O Eu s o • o •• • • o 

ASSOCIACÕEi ASSISTENCIAIS: 

A) -ASSOCIAÇÃO COMUNIT~RIA 

8) ASSOCIAÇÃO DE ASSISTÊNCIA AOS DESVALIDOS • 

. ESTA ÓLTIMA DISTRIBUIU DURANTE O ANO DE 1.971 

A IMPORTÂNCIA PE -CR$ .3,980,00, SENDO BENEFICIADAS-

270 PESSOAS I 

. -A RELJGJAO DOMINANTE NO MUNIC(P·IO É A CATÓLI-

CA. 

SEGUNDO INFORMAÇÕES OBTIDAS O PADRE É UM GRAN 

DE LIDER; E A POPULAÇÃO RELIGIOSA É PRATICANTE, 

A GRANDE MAIÓRIA DAS · CRIANÇAS sÃo BAliZADAS

NA _IGREJA CATÓLICA, 
-HÁ POREM UMA MINORIA QUE FREQUENTA 

ESPIRITAS E SARAVÁS DE TERREIRO, 

SESSOES 

4.3 - UsoS E COSTUMES 

APÓS A . PESQUISA EXPLORATÓRIA CONSTATAMOS ÀLGUNS TRA-
' . 

ÇOS CULTURAIS DA COMUNIDADE SOB OS ASPECTOS DE SAÚDE . 

BLICA E RELIGIOSO. 

A POPULAÇÃO MESMO RECORREN.DO AO CENTRO DE SAÚDE, 

PÚ-

-NAO 

DEIXA DE USAR A "MEDICINA DE FOLK 11
: CHÁS, REZAS,SIMPATIAS, 

. - , -BENZEDURAS: SAO USADOS OS CHAS DE HORTELA PARA COCEIRAS -

DE NARIZ, CHÁ DE PUEJO PARA RESFRIADOS, .CHÁ DE CIDREIRA

PARA OS NERVOS E FRICÇAO DE ARRUDA COM ÁLCOOL PARA TIRAR 

MAL FEITO I 

ORGANIZA ROMA,RIAS QUE SE DIR(GEM AOS LOCAIS ONDE EXIS

TEM AS CHAMADAS llM I LAG ROSAS 11 
1 AFIM DE CONSEGUI REM GRAÇAS. 

E BENZIMENTOS, 

As FESTAS RELIGIOSAS SÃO REALIZADAS. EM HOMENAGEM A 

SANTA LUZ JA, PADROEIRA DA CIDAdE. · 



ACONTECE NO MÊS bE DEZEMBROj É MUITO CONCORRIDA,FAZEN-
-DO AFLUIR PARA A CIDADE GRANDE PART~ DA POPULAÇAO RURALi E 

FAMILIAS RESIDENTES EM S~o PAULO E Rto, QUE MANTÉM EM SAN

TA LÚCIA, CASAS COM A FINALIDADE DE SE HOSPEDAREM NESSE P~ 

R(oDo. 

EM RELAÇ~O AOS PROBLEMAS DE SAÚDE, PELOS FORMUL~RIOS E 

ATRAVÉS DAS ENTREVISTAS FORMAIS E INFORMAIS, FOI CONSTATA

DO QUE 95% DA POPULAÇ~O RECLAMA A NECESSIDADE DE MAIOR 

ASSISTÊNCIA MÉDICA-SANIT~RIA(NQ DE HORAS-MÉDICO) E 75%

SALIENTA A NECESSIDADE DE ASSISTÊNCIA DENT~RIA NAS ESCOLAS. 

SENDO A POPULAÇ~O NA SUA MAJORIA, DE BAIXO PODER AQUI

SITIV01 H~ GRANDE SOLICITAÇ~O DE DISTRIBUIÇ~O GRATUITA DE 
' 

MEDICAMENTOS. 

4J4- CANAIS DE CÓMUNICAÇ~O E LIDERANÇA 

1-- A POPULAÇ~O R~CEBE !NFORMAÇ6Es ATRAVÉS DOS CORREIOS E 

TELÉGRAFOS, TELEFONES, ESTAÇ6Es DE EMISSORAS DE RÁDIO

DIFUS~O E TELEVIS~O, JORNAIS, .PONTOS E LOGRADOUROS .OE 

ENCONTROS I 

A SITUAÇAO ATUAL DE CADA UM DOS CANAIS REFERENCIADOS, 

É A SEGUINTE: 

CORREIOS E TELÉGRAFOS - N~O EXISTE UMA AGÊNCIA E 

SIM UM PÔSTO DE CORREIOS E TELÉGRAFOS;· 

TELEFONES - EXISTE UM PÔSTO TELEFÔNICO, INSTALA

DO EM PRÉDIO ALUGADO, DE PROPRIEDADE DA PREFEITURA. 

0 SEU FUNCIONAMENTO SE FAZ DAS 6 ÀS 22 HS. 0 QUADRO -

DE PESSOAL É COMPOSTO DE 5 (CINCO) FUNCJON~RIOS QUE -TRABALHAM EM REGIME DE PLANTAO. 

NA LOCALIDADE ENCONTRAM-SE INSTÀLADOS 30 (TRINTA) APA 

RELHOS TELEFÔNICOS 1 INCLUINDO OS PÚBLICOS E PARTI CUL.8. 

RES • 

JORNAIS - ESTES CHEGAM NA MALA POSTAL, ATRAVÉS -

DO CORREIO. Os MAIS LIDOS s~o; O EsTADO DE S~o PAULO 

E O IMPARCIAL DE ARARAQUARA. 

'EsTAC6ES DE EMISSORAS DE R~DIO-DIFUS~O E TELEVI

~- SANTA LÚCIA RECEBE TRANSMISS~O DE EMISSORAS DE 

RÁDIO DE OUTRAS CIDADES, SENDO ENTRETANTO, A MAIS 

OUVIDA A "MORADA DO SOL 11 DE ARARAQUARA. QUANTO À TELf. 

VIS~O, É SINTONIZADO APENAS O CANAL 4. 

1 6· . .!. : 



. -PONTOS E LOGRADOUROS DE ENCONTROS - O SALAO PARO-

QUIAL, O CLUBE ESPORTE CLUBE INTERNACIONAL E A PRAÇA 

DA .IGREJA, S~O OS MAIS IMPORTANTES PONTOS DE ENCONTRO-
-DA POPULAÇAO, 

CONSIDERAMOS A COMUNIDADE DE SANTA LÚCI A 1 BEM SE.P~ 

V I DA NO TOCANTE AOS CANAIS DE COMUN I CÃÇÃO·. 0 .RÁDIO RE-

PRESENTA O CANAL PREDOMINANTE DE·~AIOR ALCANCEi As FE~ - _, 
TAS RELISIOSAS 1 BEM COMO A COMUNICAÇAO INFORMAL, SAO 

BASTANTE.DIFUNDIDAS 1 EM CONSONaNCIA ÂS PRÓPRIAS ~ARAC-
., -TERISTICAS CULTURAIS DA REGIAO, 

2 - l(DERES FORMAIS E NATURAIS 

A LIDERANÇA FORMAL { EXERCibA PELO FISCAt DA PRE

FEITURA:- SR.-FRANCISCO CABRERA 1 VIGÁRI0 1 PADRE GREGÓRI,O 

BENLE, DIRETOR DO GRUPO ESCOLAR BENTO DE ABREU, PROFn 

OSMIR BATISTA DE OLIVEIRA, VICE PREFEITO- DR, OsWALDO 

MARGJOTTI, DELEGADO - DR. Jos{ BENEDITO JÚLIO, 

COM RELAÇÃO Â LIDERANCA INFORMAL, FORAM ENTREVISTADOS: 

SERV 1 ÇAL oo Pôs To DE SAÚDE .. - SR. JosÉ FRAGALÁ 

BENZEDORES! SR, MORANDI E SR; .PAULINO, 

PARTEIRA E BENZEDORA- DNA, JÚLJA, 

4,5 - RENDA 

I -A RENDA MUNICIPAL SE BASEIA NA COBRANÇA DE· IMPOSTOS

PREDIA~ E TERRITORIAL, TAXAS RECEITAS DIVERSAS E OU~ 

TROS, DADOS REFERENTES AO ANO DE 1.970. 

TABELA I 
ARRECADAÇÃO SEGUNDO A NATUREZA, NO MUNIC-(PIO DE SANTA LúCIA, EM 

1.970. 
===================================p=========~========-=====~== 

IMPOSTOS PREDIAL E T/G~,RAL OUTROS TAXAS RECEITAS OIVERSAS L 

TERRITORIAL URBANO 
===============~==========-===========~~~;~2~~========-======== 

14.541 574 15.656 388.252 419.023 

FONTE: IBGE 

1~ 



TABELA 2 
FINANÇAS P6BLICAS DO MUNJCtPJO DE SANTA L6CIA EM 1~970~ 

==================~==================================== 

fiNANÇAS 
EsTA DUAL MuN 1 c 1 PAL 

~~~~~~~Ie==============~==========~==========~========= 
RECEITA 

ExTRA ORÇAMENTtRIA 

DESPESA 

712 ·.190,80 

24.950,93 

TOTAL 737 I 141 '73 

FoNTE: SINOPSE EsTAT(STICA, 1.970- IBGE 

TABELA 3 

419.023,07 

440.885,88 

fiNANÇAS P6BLICÁs ESTADUAIS SEGUNDO A ARRECADAÇÃO DOS 

IMPOSTOS DE CIRCULAÇÃO DE MERCADORIA, SANTA L6CJA 1 EM 

I I 970. 

=================================== =================== 
POPULAÇÃO TOTAL ARRECADA60 POR HABITANTE 

=====~=====================~=======-==~===============~ 

4.349 656.886 15. 104 

FoNTE: SINOPSE EsTAT(sTrcA, 1.970 IBGE. 

TABELA 4 

~ECEITA ESTADUAL NO MUNIC(PIO DE SANTA LÚCIA' ARRECADA-- . ÇAO SEGUNDO A NATUREZA, 1.970 

========d=========================~====,=============~= 
. TOTAL GERAL · RECEITA T~IBUT~RIA (~$.) RECEITAS ITtvsj 
=============9=-~~~-=====~-~-~-~~==~~~=============== 

IMPOSTOS TAXAS 

737. 141 667.813 
•, 

33.080 36e248 

NOTA: INCLUSIVE RECEITAS . PATRIMONIAIS 1 INDUSTRIAIS,TRANS

fERÊNCIAS C08RENTES DIVERSAS, DE CAPITAL E EXTRA 

ORÇAMENT~RIA. 

FONTE: IBGE 
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2 ~ FoNTES DE RENDA DO MuNiC(Pib 

COMÉRCIO 6 % 
INDÚSTRIA 24 % 

PECUÁRIA 12 % 

AGRICULTURA - 58 % 

3- AGRICULTURA E PECUÁRIA 

.0 MUNIC(PI6 oi SANTA LÚCIA É PREDOMINANTEMENTE 

AGR(COLA, 

A CULTURA PRINCIPAL É' A DA CANA DE AÇUCAR . E RF.PRE·· 

SENTA 58% DA RENDA DO MUNIÇ(PJO, 

.. HÁ NO MUNJC(PIO DE SANTA LÚCIA 62 PROPRIEDADES P~º 

DUT(VEIS ENTRE AS 64 CADASTRADAS, SEGUNDO O CENSO 0[ 

I .970, 

A PECUÁRIA CONTRIBUI COM jg% PARA A RENDA DO Mu
NIC(P(O, 

HÁ EM SANTA LÚCIA: 
' 
2"; 900 - . BOVINOS I I I •••••••• I. I I ••• CR$' 835' 200 ~ 00 

I. 850 - SUl NOS. I •• I • I I •• I .. I ' · ' •• I ,CR$' 259.050! 00 

315- EQUINOS E MUARES.,,.~ •••. ~$, 87. 100!00 

.. 170- CAPRINAS E OVINAS. I I. I ••• CR$. 5~ 100,00 

8,900 - AVES _,. I •• I •••• • • I I I 1 ' 1 I •••• CR$,826,858!00 
• 

TOTAL GERAL DA PECUÁRIA,,,,,,,Gq$,1,213.308,00 

DERIVADOS DA PECUÁRI_A 

LEITE DE VACA •••• I. I •••• 510,000_LIT80S/ANO 

CR$ I 188 I 700' 00 

ÜVOS DE GALINHA,, ·~··••• 22.500 OUZjAS/ANO 

CR$, ?7, 700~ 00 

ToTAL. I I I I •• I I , I ••••• I •• I • , •• CR$, 2 15, 700, 00 

DtSTRIBUIC~O DAS PROPRIEDADES AGR(CO~AS DE A66RDQ COM 

A ÁREA SEGUNDO O CENSO AGR(COLA DE 1,960, 
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TABELA 5 
ESTABELECIMENTOS E ÁREA StGUNDO A PROPRIEDADE DAS TERRAS 

::.:::::== :: ======.= p=============-==================================== 
TOTAL INDIVIDUAL CONDOM(NIO E SOCIEDADES ANÔNIMAS 

ESTA
SELE:
CIMEN 
TOS 

L ÁREA 
.. (HA) 
.. 

I 16248·· 40. 
~ 

ESTA- AREA 
BELE- (HA) 
CIMEN-
TOS 

25 5814 

SOCIEDADE DE Soc.LIMITADAS E 
PESSOAS PERATJVAS. 

ÀREA ' ESTA- ESTA- AREA 
BELE- (HA) BELE- (HA) 
CJMEN- CIMEN-
TOS TOS 

lO 8363 I 5 2071 . I 
i 

FoNTE: CENSO AGR(COLA, 1.960- IBGE 

tABELA 6 ·· 

ESTABELECIMENTOS E ÁREA SEGUNDO A CONDIÇAO LEGAL DAS TERRAS, 

!vlU~JJC(PUPO DE SANTA LÚCIA, 1.960 . ., 

=~========================================================= 

PRÓPRIAS ARRENDADAS 

-·---·------------~----------~----~--~------~--------,, 
ESTABELECIMENTOS AREA (HA) ESTABELECIMENTOS 
----·-----l-------11----------l----_,..,..--

36 4 2,392 

:================================================-=========== 
FONTE: IBGE 

TABELA 7 

Co o 

ESTABELECIMENTOS E ÁREA SEGUNDO A CONDJÇAO DO RESPONSÁVEL, Mu
NIC(PIO DE SANTA LÚCIA, 1.960 

================================================~ ============== 
TOTAL PROPRIETÁRIO ARRE.NDATÁRJO ADMINISTRADOS PAGAMENTO. EM DINHEIRO .. 

ESTA- fS.REA ESTA- ' AREA EsTA-
,. 
AREA E:S TA- AREA 

BELE- (HA) BELE- (HA) SELE- (HA) SELE- (HA) 

C!MEI\1 CIMEN CIMEN- CIMEN-

TOs._]_.__!. TOS - TOS TOS 

40 ll624d 32 13241 

~ 

4 2.392 4 615 
~---~-----L--------------- ---------- ----------- -------------
FoNTE: IBGE 
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TABELA 8 

ESTABELECIMENTOS SEG~NDO A UTILLZAÇAO DAS TERRAS 

====================7==r-=====================-================ 
LAVOURAS . PASTAGiN~ MATAS 

' : ~ 

PERMANENTE TEMPOR~RJAS NATURAIS ARTIFICIAIS N~TURAIS REFLO
RESTA
DAS 

9 28 32 7 11 lO 
=======================~=========-===========-========~======= 

2- H~ DOIS TIPOS DE SOLO: ARENOSO E TERRA ROXA. A 

CULTURA PRINCIPAL É ÓA LARANJA, 

TABELA 9 
PRINCIPAIS CULTURAS, ~REA COLHIDA, PRODUÇAO E V~LÔR NO MUNIC(-

• 
P 1 o DE SANTA Lúc 1 A, I, 970 

==========================-=================-================= 
PRINCIPAIS 
CULTURAS 

~REA (HA) 
COLHIDA 

CANA DE AÇUCAR 4,000 
CAFÉ (EM côco) 400 
LARANJA 80 
MILHO (EM GRAO) 800 

FONTE: PREFEITURA LOCAL 

PRODUÇAO 

280,000 
24,000 
20,000 
20,000 

VALÔR CR$,. 

TONELADAS 5.600,000,00 
ARROBAS . -372' 000,00 
CENTOS 1809000,00 
SACAS 170,000,00 

ALÉM DAS CULTURAS ACIMA CITADAS H~ PEQUENA PRODU-
.... - -ÇAO DE: ABACAXI, F.EIJAO, LIMAO, TANGERINA,ALGODAO, 

AMENDOIM, ARROZ, BANANA 

3- RESERVAS-FLORESTAIS 

EUCALIPTOS 

CERRADOS 

4,500 HA. 
4,596 HA. 

4- ~REAS JNAPROVEJTADA~ 

21 
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· N.t\ TABELA A SEGUIR SÃO APRESENTADOS . OS DADOS SÔBRE NQ OI 

LIGAÇ5Es; CONSUMO MENSAL E CUSTO TOTAL MENSAL PARA AS 

ZOi'JAS URBANA, RURAL E PREFEITURA. Os DADOS SÃO REFEREN· 

TES AO MÊS DE JULHO DE 1.972. 

~=====================~=;=============-================= 

NQ - coNsuMo KwH COBRANÇA (CR$. ) DE L I GAÇOES 

ZONA URBANA 338 23,943 9,253,00 
ZoNA RURAL 20 87,881 16,034,90 
PREFEJTURA 6 28,272 . 2' 264·, 79 -
TOTAL 364 140.096 27.552,69 
=====~=~~~====~==============~=====~==~================= 

I ~ A1FABETIZAÇÃO 

PELAS INFORMAÇÕES OBTIDAS ATRAV{S DAS ENTREVI·STAS 

FEITAS COM OS DIRETORBS DOS ESTABELECIMENTOS DE EN

SINO, A PORCENTAGEM DE ANALFABETOS NO MUNIC(PIO . DE 

SANTA ldCIA {DE 20% MAIS OU MENOS. DESTACAMOS PO

RtM QUE TODAS AS CRIANÇAS DE .7 ANOS ESTÃO MATR I GULA

DAS NÓ GRUPO ESCOLAR, O QUE NOS . FAZ PREVER QUE FUTU

RAMENTE NÃO HAVER~ NAS JO~ENS GERAÇÕES NE~HUM ANAL

FABETO~ 

2 - . EsTE ANO O NÚMERO DE ALUNO_S QUE TERM I NARAO O PR IM~

RIO, EST~ PREVISTO PARÁ 100 %~ CONV{M SALIENTAR QUE 

POR INICIATIVA DA DIREÇÃO, O GRUPO EsCOLAR CONTA COM 

CURSOS DE ARTE CuLJN~RIA, .CORTE E COSTURA,CABELEREI~ 

RA E MANICURE, 0ATIL6GRAFIA, E ATIVIDAbEs AGR(COLAS 

(HOSTICU~TURA) PROPICIADOS AOS ALUNOS DE AMBOS OS SK 

xos, DA 4~ . s {R I E DO I Q 'GRAU I (PROGRAMAS EM ANEXO) I 

TÓDAS AS SALAS DE AULA CONTAM COM APARELHOS DE SOM,-

INSTALADOS PELO PRÓPRIO DIRETOR, PARA . QUE AS CRIAN

ÇAS OUÇA~ HINOS P~TRIOS E HISTORIETAS, 

3- 0 GRUPO ESCOLAR BENTO DE ABREU {DIRIGIDO PELO PROF. 

OSMIR BATISTA DE OLIVEIRA~ EsT~ SITUADO NA PARTE ~ 

MAIS ALTA DA CIDADE, ZONA URBANA DO MUNJC(PIO E FOI 



FUNDADO NO ANO DE I. 932, LOCALIZA-S E PRÓXIMO DO PRÉ

DIO DO GINÁSIO NOVO, QUE É ASSUMIDO PELO GOVERNO Es

TADUAL. 

fUNCIONAM 7 CLASSES COM AS 4 SÉRIES, D!STRIBUIDAS EM 

2 PERÍODOS, 

0 TOTAL DE ALUNOS.É DE 279 NA ZONA URBANA, E 271 NAS 

13 ESCOLAS RURAIS. 

4- N~o HÁ PROBLEMA QUANTb A FALTA DE FREQU~NCIA DOS ALU 

NOS; AS CRIANÇAS GOSTAM DA ESCOLA, E NELA ENCONTRAM

.A SATISFAÇ~O DE ~UAS NECESSIDADES, 

EXISTEM 80 CRIANÇAS ~EM CONDIÇÕES M(NIMAS DE FREQUE~ 

. TÁ-LA; PORÉM RECEBEM DA ASSOCIAÇ~O DE PAIS E MESTRES 
, -TODO O MATERIAL ESCOLAR, VESTUARI0 1 ALJMENTAÇAO E 

MEDICAMENTOS. 

5- A POPULAÇ~O ESTÁ SATISFEITA COM O ATENDIMENTO DA ES

COLA, TANTO NA PARTE MATERIAL COMO NA PARTE PEDAGO

GICA,· E PRINCIPALMENTE QUANTO AO JNTERESSE.DA DIRE-
~ ~ 

ÇAO NA PROMOÇAO DA CRIANÇA COMO SER HUMANO~ 

6- A MERENDA ESCOLAR É DISTRIBUIDA GRATUITAMENTE A TO~ 
DE 

PAIS 

DOS OS ALUNOS. FORNECIDA PELA CAMPANHA NACIONAL 

ALIMENTAÇ~O E COMPLEMENTADA. PELA ~SSOCIAÇ~O DE 

E MESTRES PROCURA, DENTRO DAS POSSIBILIDADES PROVER 

DA MELHOR FORMA POSSÍVEL A REFEIÇ~O OFERECIDA. 

7- HÁ NO ESTABELECIMENTO, AS MERENDEIRAS, QUE S~O ORlE~ 

TADAS PELA DIREÇ~O, ÜS ALIMENTOS USADOS S~O! LEITE, 

P~o, SOPAS DE VERDURAS E LEGUMEs. A ESCOLA MANTÉM 

UMA HORTA, fEITA PELOS ALUNOS (QUE EST~O EM FASE DE 

TREINAMENTO) .• A PRODUÇ~O É REVERTIDA EM B~NEFÍCIO DA 

MERENDA, 

8- ASSOCIAÇ~O DE PAIS E ME~iRES, 

9- A ESCOLA TEM GRANDE AÇ~O JUNTO A COMUNIDADE, NUM EN

TROSAMtNTO COMPLETO,. ADVINDO BE~EFÍCJOS DE ORDEM 

CULTURAL E SOCIAL, 

0 MUNICÍPIO DE SANTA LÚCIA COMTA COM I GINÁSJO"[STA

DUAL QUE COMPORTA O NÚMERO DE ALUNOS DA ZONA URBANA 



E RURAL. FUNCIOI\JA ATUALMENIE NUM PRÉ~IO ANTJG0 1 QUE DEIXA 

MUITO A DESEJAR, DEVER~ EM ~REVE TRANSFERIR-SE PARA O 

PRÉDIO NOV0 1 .RECEM CONSTRUIDO EM FASE FINAL DE. ACABAMENTO 
,.., , . ;..., -

ONDE AS CONDIÇOES FAVORAVEIS PERMITIRAO UMA ESTRUTURAÇAO-

EDUCACIONAL ADEQUADA AS NECESSIDADES DA COMUNIDADE, r DI

RIGIDO PELA PROFESSORA SÁNDRA APARECIDA FREM 1 QUE SE co! 
~ ~ 

LOCOU A NOSSA DISPOSIÇAO PARA AS JNFORMAÇOES SOLICITADAS, 

0 GINÁSIO CONTA COM 153 ALUNOS SENDO 80 DO SEXO MASCULINO 

E 73 DO SEXO FEMININO, 

EsTÃO ASSIM DISTR!BUIDOS: 

60. i\ LU NOS NAS 2 PRIMEIRAS SÉRIES 

36 ALUNOS NA 2~ SÉRIE 

36 ALUNOS NA 3~ SÉRIE 

21 ALUNOS NA 4~ SÉRIE 

NUMERO DE " 14 PROFESSORES 

N~o H~ ALUNOS COM DEFEITOS F(S)COS! APENAS 4 ALUNOS EST~O 

EM OBSERVAÇ~O POR APRESENTAREM CERTAS DIFICULDADES E PRO

PLEMAS PS'I COLÓG l COS. 

No ANO DE 1,971 HOUVE GRANDE EVASAO ESCOLAR OCASIONADA 

PELO FATO DE TEHEM OS ADOLECENTES DE TRABALHAR 1 AUXILIANDO 

NA SUBSISTÊNCIA DA FAMILIA, ESTE ANO N~O HÁ ESTE PROPLEMA 
~ 

POR ENQUANTO, OUTRO PROBLEMA FOI A FALTA DE CONDUÇAO DA -

ZONA RURAL PARA A URBANA, 

[DEDICADA ESPECIAL ATENÇ~O Âs ATIVIDADES F(SJCAS E RECR~ 

ATIVAS. EsTÁ EM PLENA ORGANIZAÇAO A ASSOCIAÇ~O DE PAIS E 

MESTRES, E O CENTRO C(VICO •. 

NÃo HÁ ESCOLAS PROFISSIONAIS E SUPERIORES, Fo1· CRIADO O 

MOBRAL COM CAPACIDADE PARA 200 ALUNOS, [ST~O MATRICULADOS. 

MUITOS ALUNOS: HOUVE GRANDE INTERESSE, ATÉ POR PESSOAS DE 
I 

iDADE AVANÇADA, E PESSOAL DA ZONA RURAL, 

1Q~CAÇAO EM SAÚDE PúBLICA 

0 ESTADO DE SAÚDE DOS ESCOLARES É DE REGULAR PARA DE FI-

CIENTE; FOI POSITIVADA A GRANDE INFESTAÇ~O VERMINÓTICA 1 -

ANEMIA, CARÊNCIA ALIMENTAR, C~RIE DENT~RIA E PROBLEMAS Vj_ 

SUAIS, 
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. A ASSISTfNCIA M{DICO-DENT~RIA N~~ {FEITA NO ESTABE

LECIMENTO, POR ~ALTA DE PROFISSIONAIS ·, 

TODO O PROBLEMA DE SAÚDE-DOENÇA { ENCAMINHADO AO CEN 

TRO DE SAÚDE, .. 

EXISTE BOM RELACIONAMENTO ENTRE OS DIRETORES DAS ES~ 

COLAS, AUTORIDADES SAN I T~R I AS. CIVIS E O VIGÁRIo, TODOS 

COM O MESMO ESPIRITO DE COOPERATIVISMO , EM BENEFICJ.Q DA - ' POPULAÇAO CARENTE DE RECURSOS, 

No CÚRRICUlO ESCOLAR N~O HÁ NENHUMA PROGRAMAÇ~O DE 

SAÚDE PdBLICA, Os PROFESSÔRES DE d~~NCIAS JNCLU~M~ ~ O Q~E 
·.:-- .. :.·· . -~ -- ' - ~ ': 

. O PROGRAMA OFICIAL DETERMINA. 

HÁ NEC~SSIDADE DE UMA REFORMULAÇ~O. 

4.8- INDI·CADORES SÓCIO-ECONÔMICOS E CULTURAIS 

4,8, 1- D!STRIBUIÇ~O POR GRUPOS DA POPULAÇ~O AMOSTRAL QUE RECEBE 

RENDIMENTO EM SANTA LÚCIA, 1.972. 

===============================~=============== 

o' 1-- 200 
200 ' 1-- 400 
400 1--. 600 
600 1-~ 800 
800 1-- 1000 

1.000 1-- + 

NQ 

56 
178 
49 
17 
7, 

lO 

% 

17,8 
56,3 
15,5 
5·,3 . 
.2, 2 
3,2 

FONTE: FORMULÁRIO APLICADO . A POPULAÇAO PELA • 
EQUIPE MULTI PROFJSS IONAL 1 1.972. 

4.8,2- ENERGI.A EL{TR!CA-PORCENT~GEM DE CASAS COM . ILUMJNAÇ~O EL{

TRICA~ 

DE ACÔRDO COM OS DADOS AMOSTRAIS E COLHIDOS NA COMPA-

NHIA PAULISTA DE fORÇA E luz, 95,4% DAS RESIDf~CIAS DA 

ZONA URBANA DE SANTA l~CIA POSSUEM ILUMINAÇÃO EL{tRJCA. 

4.8.3- DISTRIBUIÇÃO DA POPULAÇAO ECONOMICAMENTE ATIVA, 
I 

PELA AMOSTRAGEM 39,7% DA . POPULAÇ~O {ECONOMICAMENTE 

ATIVAa 



4.8.4 -.PORCENTAGEM DA POPULAÇÃO RURAL EURBANO COM TELEFONE, 

DA POPULACAO R0RAL E URBANA 0,69% POSSUEM TELEFONE, 

7b % DOS TELEFONES ESTAO LOCALIZADAS NA ZONA URBANA 

30 % NA ZONA RURAL, 

4.8.5- ATRAV{s DO FORMUL~RIO APLICADO À POPULAÇÃO VERIFICAMOS

QUE: 

14,9 % DA POPULAÇÃO POSSUI R~DIO -7:,4 % DA POPULAÇAO TEM GELADEIRA 

7,4% DA POPULAÇÃO POSSUEM TELEVISORES 

4~8,6- PORCENTAGEM DA POPULAÇÃO MATRICULADO NO ENSINO PRIM~RIO 

. ZONA URBANA 14,7 % 
ZONA RURAL 11,0% 

APENAS 3,5% rA POPULAÇÃO RURAL E ~RBANA ESTAO MATRICU

LADOS NO ENSINO SECU~D~RIO, 

NÃo ENCONTRAMOS, ATR~V{S DE NOSSA PESQUISA E ~NTREVIS-· 

TAS NENHUM HABITANTE DE SANTA LÓCIA QUE ESTIVESSE MAT~ 

CULADO EM CURSO PROFISSIONAL OU SUPERIOR, 

4.8.7- Nb MUNIC(PJO DE' SANTA LÓCIA EXISTEM 85 VE(CULOS DE PAS-

SEIO E !20 DE CARGA, ASSIM RELACIONADOS: 

CAMIONETA 15 
UNIVERSAL 9 
MOTONETA 8 
MoTpCICLETA- I 
AUTOMÓVEIS 52 

CARGA: 

CAMINHÕES - 110 
CAMINHONETES - JQ 

27' 

A PORCENTAGEM DA POPULAÇÃO COM AUTOMÓVEL DE PASSEIO {DE 

I, 7 %. 
CONCLUSÕES -SENDO AS ATIVIDADES. PRIMARIAS PREDOMINANTES 

NO MUNJC(PIO, A POPULAÇÃO TEM N(VEL ECONÔMICO CE M{DIO -

BAIXO A BAIXO, UMA VEZ QUE, A RENDA FICA QUASE TODA NAS 

MÃOS DAS PROPRIET~RIAS DAS TERRAS, 0 MERCADO DE TRABALHO 

{ CEFICIENTE AGRAVANDO-SE ATUALMENTE COM O FECHAMENTO DA 



USINA EXIStENTE EM SANTA Ló61A • 

5- INFORMES SANITÂRIOS 

5. I - ABASlECiMENTO DE AGUA 

ÜAPTAÇAO 

A ÁGUA PARA ABASTECIMENTO PÚBLICO DA CIDADE DE . SA.tJ_ 

TA LÚCIA {CAPTADA DE NASCENtES SITUADAS A UMA DISTÃN

·c 1 A EM TÔRNO DE I KM. DA c IDADE. 

0 SISTEMÀ DE CAPTAÇÃO UTILIZADO {O DA DRENAGEM 

SUB-SUPERFICIAL, CONSTJTUIDO DE DRENOS (MANILHAS PER

FURADAS) DISPOSTOS NUMA LINHA PRINCIPAL E VÁRIAS RAMI-- . ,. ' ,..., 
FICAÇOES SECUNDARIAS, PERFAZENDO UMA EXTENSAO APROXI-

MADA DE 200M COM 15 CAIXAS DE INS~EÇÃO, 

A ÁGUA CAPTADA PELOS DRENOS (VAZÃO M{DIA ~E 5,5 

1/s) {RECEBIDA POR DOIS RESERVATÓRIOS DE ACUMULAÇÃO,-. . . ' 

SENDO O MAIS ANTIGO DE ALVENARIA E PEDRAS COM 80 M3 -
' 

DE CAPACIDADE ~ O. OUTRO DE 100M~ DE CAPACIDADE CONS-

TRUIO~ DE CIMENTO, .ESTES RESERVATÓRIOS ALIMENTAM AS 

BOMBAS DE RECALQUE, 

RECALQUE 

0 RECALQUE { EFETUADO POR DOIS CONJUNTOS MOTOR-BO~ 

BAQUE OPERAM ALTERNADAMENTE, As BOMBAS SE SITUAM NUM 

N(VEL INFERlOR AOS DO RESERVATÓRIO DE ACUMULAÇÃO, .TRA

BALHANDO, PORTANDO AFOGADAS, 

CARACTER(STICAS DAS BOMBAS: 

A) BoMBA 

~ 

B) BOMBA 

KSB 

HM = 74M Q = . 32 M3/H 

MOTOR ARNO 150.V. 3,530 RPM, 

HAUPT 

HM = 70M Q = 40 M~/H , 

MOTOR ARNO 15 HP 3~530 RPM. 

As BOMBAS sÃo DOTADAS DE VÁLVULA DE RETENÇÃO, NAO 

SENDO 'poRÉM DOTAD f:' DE VÁLVULAS ANTI-GOLPE, 



2C: 
ô 

ApuçÃo 

A ADUTORA É DE FERRO FUNDIDO COM 4" DE DIÂMETR·o,

EXT.tNSAO , APR.OX I MADA DE. ·900 M E DESNÍVEL GEOMÉTRICO DE 

70 METROS. 

RESERVATÓRIOS 

A ADUTORA ALIMENTA DOIS RESERVATÓRIOS DE DISTRIBUl 

ÇAO COM AS SEGUINTES CARACTERÍSTICAS: 

RESEBVATÓriiO SEMI-ENTERRADO (RI) ' DE ALVENARIA 

COM 230 M3 DE CAPACIDADE. 

RESERVATÓRIO SEMJ-E~T~RRADO (R2) DE ALVENARIA 

ARMADA COM 100M3 DE CAPACIDADE. 

A JISTÂNCIA ENTRE ·os DOIS RESERVATÓ810S É DE 420 M 

E O R2 EST~ A UMA COTA 7M SUPERIOR A RJ~ 

RÊDE DE DISTRIBUICAO 

0 NdMERQ DE LIGAÇ5ES . É DE 356, TODOS DOTADOS DE 

H I DROMETROS; 

A CANALIZAÇAO DA RÊDE É DE AÇO GALVANIZADO COM DIÃ 

METROS VANANDO ENTRE· 18 A 100 ' M. 

TRATAMENTO E CONTROLE DA QUALIDADE DA ÁGI;!,8. 

A- ÁGUA É , FORNECI DA 11 IN NATURA 11 E O S E·U CONTROLE 
' ' 

NAO (EFETUADO POR FALTA DE LABORATÓRIOS E·MATERIAL HU-

MANO. 

EM AN~LISE ' EFETUADA PELO CETESB, TANTO NAS MINAS,

COMO NA RÊDE DE DISTRJBUIÇAO OBTEVE-SE BOAS CONDJÇ5ES

SANITÁRIAS COM NMP TOTAIS ~ FECAIS MENOR QUE 2. 
, . . I 

0RGANIZACAO, DO SERVICO DE ABASTECIMENTO DE ÁGUA 

0 SERVIÇO DE ABASTECIMENTO DE ÁGUA ACHA-SE DIRETA-
' -MENTE VINCULADA A .PREFEITURA, NAO SE CONSTITUINDO EM 

ORGAO AUTÔNOMO. 



TARiFA~ 

ATRAVÉS DA LEI MUNICIPAL NQ 103 DE 18/04/66 .A CO

BRANÇA É ErETUADA DA SEGUINTE MANEIRA: 

- CR$~6r00 POR MÊS ATE 30M3 E 

- . ~$.0,49 POR CADA M3 EM EXCESSO. 

POPULACAO ABASTECI DA E ABASTEC-(VEL 

SEGUNDO OS DADOS OBTIDOS NA PREFEITURA A POPULAÇ~O 

ABASTECIDA É DE 95 %, .AO PASSO QUE NA AMOSTRAGEM EFE

TUADA NA POPULAÇ~O, OBTIVEMOS 100% DA . POPULAÇ~O AMOS

TRADA DOTADA DE RÊDE DE ÁGUA, 

5;2- AGUAS RESIDUtRIAS 

A R~DE COLETORA COM UMA EXTENS~O TOTAL DE 5.600M É DE 

MANILHA DE CERÂMICA COM DIÂMETRO DE 150M~ 

. UMA _ PARTE DO ESGOTO É LANÇADO 11 li'J NATURA 11 NO CÓRREGO -

MOISÉS ATRAVÉS DE UM EMISStRI0 DE 4.500M DE COMPRJMEN10 

DE MANILHA CERÂMICA riE 150M DE DIÂMETRO, 

A OUTRA PARTE SE CONSTITUE NA R~DE DE ESGOTOS QUE RECQ 

LHE AS tGUAS RESIDUÁRIAS DA REG!~O - LESTE DA FERROVIA, QUE 

É RECOLHIDA POR DUAS FOSSAS SÉPTICAS EM SÉRIE CUJO EFLUEN 

TE É LANÇADO NO CÓRREGO MONJOLINHO ATRAVÉS DE UM EMISSÁ

RIO DE 1,500 METROS DE MANILHA COM 150MM DE DI .ÂMETRO, 

0 SERVIÇO DE ESGOTOS N~O É COBRADO, E O N6MERO DE RES~ 

DÊNCIAS SERVIDA É DE 300 RES!D~NCIAS PERFAZENDO UM TOTAL 

DE 81,0% DAS RESID~NCIAS SERVIDA DE R~DE DE ESGOTOS, SE

GUNDO OS DADOS OBTIDOS NA PREFEITURA, 

PELA,AMOSTRAGEM EFETUADA OBTIVEMOS A TABELA ABAIXO,SÕ-
-BRE O SISTEMA DE ESGOTAMENTO UTILIZADO PELA POPULAÇAO 

AMOSTRADA. 

ao 



· lA B- E· L A· 

Sls~E~A DE EsGOTAMENTO 

SISTEMA DE 

EssoTAMENTo 

RÊDE DE EsGoTo 

fOSSA 

TOTAL 

A 

RESIDENCIAS 

138 

16 

154 
====~=========== ~ ~=---~----- --- . 

FONTE - AMOSTRAGEM 

' % 

100,0 

PELA TABEL~ VERIFICA-SE QUE 8Q,6% DA POPULAÇ~O t 
SERVIDA PELA RÊDE DE ESGOTO. 

5.3- AGUAS PLUVIAIS 

A CIDADE N~O t DOTADA DE RÊDt DE ~GUAS PLUVIAIS, NAO 

OCORRENDO TAMBtM ~REAS INUND~VEIS. 

5.4- LIXO 

0 LIXO t COLOCADO DJÀRIAMENTE POR CARROÇA OE TRAÇ~O 

·ANIMAL E DESPEJADOS NOS ARREDORES DA CIDADE A ctu ABERTO. 

PARA O SERVIÇO DE COLETA DE LIXO É COBRAD~.UMA TAXA DE 

2% DO SAL~RIO M(NIMO POR ANO ' E' POR RESID~NCIA. 

ATRAVÉS DA AMOS TRÁGEM FÓRAM. OBTIDOS DADOS ;SÔBRE O SI S--TEMA DE DISPOSIÇAO DO LIXO TRANSCRITOS NA TABELA ABAIXO. 

3J 



T A B E L A 

SJSIEMA DE DISPOSIÇAO DO LIXO 

TJ PO DE NQ DE - " % DISPOSIÇAO RES I DENC I AS 

COLETADO 128 83, I . 
, 

17 li , I CEU · ABERTO 

ENTERRADO 3 l, 9 
QUEIMADO 6 3,9 

TOTAL I !54 . 100 0 . 
====================================!====== ' . . 
FONTE: AMOSTRAGEM 

VERIFICA-SE QUE EM 83, I% . DAS RESIDÊNCIAS OCORRE A 

COLETA Dt LIXO, SENDO QUE NAS DEMAIS { LANÇADO EM TERRE

NOS BALDIOS PRÓXIMOS DA RESIDfNCIA (11 1 1%), ENTERRADO 

(1,9%) OU QUEIMADO (3,9%). 

5.5 - POLUICAO 

A ÓNICA FONTE DE POLUIÇAO DAS ~GUAS DO MUNJC(PJO, SE 

CONSTITUE NAS ~GUAS RESJDU~RIAS DOM{STICAS DA CIDADE,QUE 

tRÃO.POLUJR o . cÓRREGO oo Mo1sts E o DO MoNJOLINHO Qu~ 

APÓS REC'EBEREM OS DES.PEJOS DOM{STICOS DE SANTA LÚCIA PE.B. 

CORREM ALGUMAS FAZENDAS AT{ DESAGUAR NO R10 MOGI GUAÇU. 

5.6 - ·HABITACAO 

DAS 154 RESIDÊNCIAS AMOSTRADAS OBTIVEMOS DADOS QUAN-
- -Td AS CONDIÇOES DE HABITAÇAO, · TRANSCRITOS NAS TABELAS A 

SEGUIR: 



-OCU.PAÇAO 

ALUGADA 

PRÓPRIA 

CEDIDA 

TABELA . 

TJPO DE OcuPAÇ~O 

DE 

RESIDÊNCIAS 

44 

I. 
i 

100 1 

% 

28,6 

64,9 

10 I 6,5 

FONTE! AMOSTRAGEM 

TIPO DE CONSTRUÇ~O 

TIPO NQ DE % ,.. 
RES I DENC I AS 

TIJOLO 151 98, o 
MADEIRA 3 2,0 

ToTAL . 154 100,0 
=======~==~========================= ~ == 

FONTE: AMOSTRAGEM 

COBERTURA NQ DE RESID€NCIA 

~ORRO . ! 
TIPO ~~ COM FORRO 

. TELHA 'I 67 
MADEIRA l 

SEM FORRO 

86 

I 

TOTAL (%) 

153 ( -99 ,'.3) 
I( 0,7) 

I 6 7 ( 4 3 , 5 ) l 8 7 ( 56 '5). ' I 54 ( I 00 , o) 
; ' 

TOTAL 
=== = ===~========================================= 

·FONTE: AMOSTRAGEM 



Ptso 

CHÃO' BATI DO 

MADEIRA 

CIMENTO 

OUTRAS 

TOTAL 

TIPO DE PISO 

NQ DE RE-
" SIDENCIA 

3 

22 

110 

19 

154 

% 

;;,o 
1413 

71 ,4 

12,3 

100,9 
======================================= 

FONTE: AMOSTRAGEM 

0- -N_ÚME RO D,E HABITANTES POR RES I DÊNC I A DETERMINADO NA 

AMOSTRAGEM FOI 'oE 5;1 HABITANTES/RESI-DÊNCIA. 

DAS RESiDÊNCIAS AMOSiRADAS~ VERIFICOU-SE QUE 64,9% 
f . 

PERTENCEM AO PR6PRIO MORADOR SENDO QUE 98% SÃO DE TIJO-

LOS, 

QUANTO À COBERTURA, 99,3% ;oAS RESIDÊNCIAS AMOSTRADAS 

sÃo DE TELHAs, SENDo QUE 56,5% DAS RESI~ÊNCIAS NÃo sÃo 

DOTADAS DE FORRO, 

RELATIVAMENTE AO TIPO DE P_ISO A·MAIORJA É DE CIMENTO 

(71,4%) ENCONTRANDO-SE TAMB~M PlSOS DE CHAO BATID0(2,0%), 

MA D E I R A ( 14 r 3% ) E OU T R OS T J P OS O E P J S O (I 2 1 3% ) • 

QUANTO AS CONDIÇÕES DE ABASTECIMENTO, ESGOTAMENTO E - . 
COLETA DE LIXO SAO DESCRITOS EM ITENS ANTERIORES, 

VERIFICO~-SE QUE A 60NSERVAÇÃO DAS RESID€NCIAS É RA-
, • • lfl>w " 

ZOAVEL 1 CONSIDERANDO~SE AS CO~DIÇOES ECONOMICAS VIGENTE 

NO MUNIC(PIO. 

PARA A CONSTRUÇÃO DAS RtSIDÊNCIAS 1 H~ A NECESSIDADE

DA APROVAÇÃO DA PLANTA PELO CENTRO_DE S~ÚDE.· 

PARA AS CASAS MENORES DO QUE 54 M2, BASTA APENAS A 

APROVAÇÃO DO CENTRO DE SAÚDE PARA QUE A PREFEITURA PER-
-MITA A CONSTRUÇAO. 

PARA AS CONSTRUÇÕES MAIORES DO QUE 54 M2, H~ A NECE

SSIDADE DA APROVAÇAO DO ENGENHEIRO DA PREFEITURA .• 



5.7- CEMITÉRIOS 

.0 MUNJC(PIO DE SANTA . LÚCIA POSSUE UM CEMITÉRIO, SOB A 

ADMJNISTRAÇ~O DA PREFEITURA LOCAL, QUE MANT~M UM FUNCJON~ 
""' RIO, EXERCENDO AS FUNÇOES DE COVEIRO E ZELADOR, 

. ftCA SITUADO A 1.500 METROS DO CENTRO URBANO E A OIS-

TÂNCIA DE 

PRÓXIMA. 

APROXIMADAMENTE 500 METROS DA RESID~NCIA MAIS -

f:: BEM LOCALIZADO, POSSUI UMA CAPELA-NECROTÉRIO, 
, 
AGUA 

ENCANADA PROVENIENTE DA R~DE PÚBLICA, CALÇAMENTO ~NAS ALAS 

· PRINCIPAIS, DOIS SANITÁRIOS, 0 TIPO DE TERRENO É TERRA RÔ 

XA E AREN0~0 1 sfco, PLANO, PERMITINDO DRENAGEM DAS ÁGUAS 

PLUVIAIs I ' 

C: BASTANTE ARBORIZADO, . VENTILADO E MURADO, EXISTINDO

TERRENO PARA SUAS FUTU~AS NECESSIDAdES, 

H~ ALGUNS NAUSOLÉUS, E TÚMULOS, SENDO A GRA~DE MAIORIA 

COVAS RASAS~ BOAS CONDtÇ5Es SANIT~RIAS, 

0 LOCAL É LIMPO, BEM CUIDADO, BASTANTE ~LORJDO, SEGUN

qo SR, ANGELO, O COVEIRO, AOS DOMINGOS AS PESSOAS DA .LOCA-

L_J.DADE V~O ALI PASSEAR, INCLUSIVE OS MORADORES 1 POR ISSO 

ELE PROCURA 'ALEGRAR O AMBIENTE COM MUI TAS FLORES • . 

5.8- VIAS P6BLICAS 

A CIDADE É DOTADA DE I I KM DE ·VIAS CARROÇÁVEIS SENDO 

4,5 K'f'vl ASFALT.ADA E COM GUIAS E SARJETAS E 6,5 KM SEM PAVI-
-. MENTAÇAO, 

5.9- ALIMENTACAO 

I - PRODUÇAO 

CARNE- PROCED~NCIA! Do PRÓPRIO MUNI~(PJO 
LEITE- PARTE DO 'LEITE VE~DIDO EM SANTA LÚCIA,PROVEM

DE ARARAQUARA, E OUTRA PARTE É ENVIADA DA FONTE DE PRQ 

_DUÇAO ' (s(TIOS E FAZENDAS OA . REGIAO) DIRETAMENTE AO CO.ti 

SUMI DOR ·, 

VERDUHAS E Ovos - PROCEDÊNc 1 A·: ARAHAQUARA. 



2 - BENEF I C I AMEf..JTO 

MATADOURO MUNI~IPAL- o MATADOURO DE SANTA L6CIA FICA 

LOCALIZADO NA ZONA URBANA, POSSU~ ~GUA . ENCANADA, MAS 

N~O TEM _RESERVATÓRIOS APRO~RIADOS, 0 PI~O ·{ DE CIMENTO, 

AS PAREDES N~O TEM IMPERMEABILIDADE PRÓPRIA, AS INSTA-
- - -LAÇOES SAO INADEQUADAS E PORTANDO AS CONDIÇOES DE HIGJ. . 

ENE sÃo BASTANTE PRECÁRIAS. 0 GADO PARA MATANÇA PERTE.fi 

CE AOS AÇOUGUE·I.ROS LOCAIS, QUE P~GAM PARA A PREFEITURA 

UMA TAXA DE ABATE. 0 GADO { ABATIDO E TRANSPORTADO PA

RA OS AÇOUGUES PELOS PRÓPRIOS AÇOUGUEIROS. 0 N6MERO 

M~Diti DE BOVINOS ABATIDOS, POR SEMANA { 4, QUANTO AO 
, -NUMERO DE SUINOS 1 NAO PODEMOS OBTER DADOS CONCRETOS A 

RESPEITO. N~o H~ !NSPEÇ~O VETERINÁRIA NO MATADOURO Mu

NICIPAL DE SANTA l6CIA. 

3- ÜJSTRIBUICÃO 

s. 10 -

A CIDADE N~O POSSUI MERCADO. 
- -As PRINCIPAIS FONTES DE ABASTECIMENTO DA POPULAÇAO SAO 

OS ARMAZENS, QUITANDAS, BARES E AÇOUGuis. Dos DOIS 

' AÇOUGUES EXISTENTES, SOMENTE UM DELES TEM CONDIÇOES M~ 

TERIAIS E HJGI~~ICAS DENTRO DAS NORMAS ESTABELECIDAS

PARA ESSE TIPO DE ESTABELECIMENTO: AZULEJJOS AT{ 2M DE - , -ALTURA, CONDIÇOES RAZOAVEIS DE VENTILAÇAO E DE LUZ 1 RE-

FRIGERADOR. ETC. QUANTO AO CONSUMO DE LtiTE: OS LOCAIS 

ENCARREGADOS. DA VENDA, RECEBEM O PRODUTO DO LACTIC(NIO 

MORADA DO SoL, DE ARARAQUARA. ESTE LEITE PROVENIENTE

DE ARARAQUARA { PASTEURIZADO, , TIPO C, E { VENDI DO PELO 

PREÇO DECR$.0,75, A QUANTIDADE DE LEITE, DESTE TIPO,

VENDIDA POR . DIA, EM SANTA l6CIA {DE APROXIMADAMENTE-

140 LITROS, FOMOS INFORMADOS DE QUE HÁ VENDA D~ LEITE

NÃO PASTEURIZADO, QUE { ENVIADO DAS FONTES DE PRODUÇÃO, 

DIRETAMENTE AO CONSUMIDOR. A QUANTIDADE { DE APROXIMA

DAMENTE 70 LITROS POR DIA. NÃo CONSEGUIMOS SABER A QUE 

PREÇO ESTE LEITE {VENDIDO À POPULAÇÃO. 

NÃo HÁ HOSPITAIS NA CIDADE. 



5', I I - EscoLAS . 

I - 0 PR{DIO DQ GRUPO ESCOLAR EST~ BEM CONSERVADO, ATEN

DENDO AS EXtGfNCIAS SANIT~RIAS EM GERAL, H~ 9 SANI

TÁRIOS E 5. LAVATÓRIOS ,, · 

2 - Ós BEBEDOUROS EXISTEM MA~ N~O S~O .USADOS, S~O SUBS-
' 

TITUIÓOS POR · INÚMERAS TALHAS-FILTROS LOCALIZADAS NO 

REFEITÓRIO, EM ÓTIMAS CONDIÇ5Es, 

5,12 - INCLUlDO EM OUTROS ITENS, 

5, 13 - IDEM 

5,)4- A CIDADE DE SANTA l~CIA CONT~ COM 10,.96 KM DE VIA ~ARRO- . 

Ç~VEL 1 COM 4,54 KM DE VIA ASFALTADA, .OqlADA DE SARJETA E 

CALÇADAS, 

A LIGAÇ~O DO CENTR6 URBANO PARA A ZONA RURAL . { FEITA POR 

I NTERM{D I O DE D.l VERSAS ESTRADAS DE CHAO BATI DO, 

5,15- ALIMENTOS 

CoM A FINALIDADE DE CONHECERMOS O HÁBITO ALIMENTAR

DA POPULAÇÃO DE SANTA l~CIA 1 INCLUIMOS- NO FORMUL~RIO PE.E, 

GUNTAS SÔBRE CONSUMO ALIMENTAR, 

SEGUNDO OS DADOS AMOSTRAIS A POPULAÇ~O URBANA CONSO

ME 204 DUZIAS DE OVOS PÔR 'SEMANA, 210 LITROS o'E LEITE 

POR DIA E ' 279 KG, DE CARNE POR SEMANA, 

VERIFICAMOS ASSIM, OS TIPOS DE ALIMENTOS MAIS USADOS, 

E.OBTIVEMOS INFORMAÇ5Es SÔBRE O CULTIVO DE HORTAS, POMA-
. - . 

RES, CRIAÇOES 1 DESCRIMlNADAS NAS TAB~LAS ABAIXO, 
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PORCENTAGEM DE FAMILIAS QUE CULTIVAM.HORTAS E 

ÁRVORES FRUTÍFERAS EM SANTA LÚCIA, 1,972, 

===~~===~~====~==~p==========~=============== 

CuLTIVO N Q DE F AM I L I AS % 

HORTAS 

3
185 I 46, I 

I 
57, I 

13 34~4 . I 

ARVORES FRUTÍFERAS 

AMBAS 
============================================= 
FONTE: FORMULÁRIO APLICADO À POPULAÇÃO PELA 

EQUIPE MULTIPROFISSIONAL 1 1.972, 

PORCENTAGEM DE FAMILIAS QUE CRIAM AVES E POR

,COS1 EM SANTA LÚCIA, 1.972. 
============================================= 
CRIAÇÃO 

AVES (s6) 

PORCOS (s6) 

NQ DE FAMILIAS 

60 
I 

% 

42 

0,6 
AMBOS 2 I' 2 
=================~~================~========= 
FONTE: FORMULÁRIO APLICADO À POPULAÇ~O PELA 

(QUI PE MuL T 1 PRO F ISS I ON AL, I , 972. 

ANALISANDO OS DADOS, MAIS DE 50% DAS FAMILJAS TÊM O 

HÁBITO DE COMER VERDURAS E FRUTAS, A CRIAÇAO DE GALINHAS 

É PARA PRODUÇAO DE OVOS, NÃo HÁ CRIAÇÃO DE PORCOS NO .PE

RÍMETRO URBANO POR EXIGÊNCIA DA FISCALIZAÇÃO. PELOS DADOS 
. , . -

COLETADOS PODEMOS CONCLUIR QUE HA DESNUTRIÇAO NA COMUNI-

DADE, PRINCIPALMENTE TOMANDO COMO BASE O BAIXO PODER 

AQUISITIVO DA POPULAÇÃO, LEMBREMOS AINDA QUE os-DADOS FO - ,, 
RAM COLHIDOS NA OCASIAO DA SAFRA DE CANA DE AÇUCAR, 

VERIFICAMOS, PORÉM, QUE TODOS EM SANTA LÚCIA POSSUEM 

QUI\'JTAL, PODER-SE-IA, PORTANTO, EDUCAR A POPULAÇÃO NO 

SENTIDO DE CULTIVAR VERDURAS NOS SEUS QUINTAIS E CRIAR 

ANIMAIS DE PEQUENO PORTE. 

as . 



3. 

5. 17 - Oco R RÊNc 1 As :'D E DoENÇAS 

I ' · Mo R B I DA D t 

ÜS DADOS DE MO~BIDADE QUE CONSEGUIMOS ATRAV~S DO D1s-

TABELA I 

,TRITO SANIT~RIO DE ARARAQUARA 1 REFEREM-SE APENAS 

DOENÇAS TRANSMISS(VEIS, NO PER(ODO DE 1965 A 1971. 

DOENÇAS TRANSMISS(VEJS NOTIFICADAS EM SANTA ldCIA 

' AS 

= == === =.== == === =::;; = == = = ='=;======i==== 1- =;,=='I=====;==== l == = ===,= == ==~-= =,; = 

ANO 196511966 _1967,119681'1969 
1
197.0 1 1971 ',:_ TOTA_~ · 

DOENÇA 

, 
MENINGITE NAO 

PEROTIDITE 

ESPECIFICA 

SARAMPO 

J~TANO 

T{TANO UMBILLCAL 

TUBERCULOSE PULMONAR 

i 

I 
2 

I 
5 

. . . .. ; ! . 

Tor AL · 1 45. I 5 1 13 J 2 8 - 7 ! 80 
=====-=================~===6==========-;=============-==--====== 

+ 14 NA ZONA RURAL E 4 NA ZONA URBANA 

++ TODOS NA ZONA URBANA 

+++ 8 NA ZONA URBANA E I NA ZONA RURAL 

.FoNTE: o .• s. DE ARARAQu ARA 

DUAS CR(~ICAS SE FAZEM NECESS~RIAS: 

1~)- A POBREZA DE NOTIFICAÇÕES ~UM MAL GENERALIZADO 

EM NOSSO PAÍS, PORTANTO, OS DADOS AQUI APRESENTADOS

DEVEM ESTAR ABI,JXO . DO REAL. 



2~)~ A GRANDE DEPENDÊNCIA DE SANTA LÚCIA À ARARAQUARA 

N~ QUE TOCA À SAÚDE AFASTA AINDA MAIS DA REALIDA

DE.·Â~ NOS§AS ESTAT(STICAS DE MoRBIDADE. CONFORME 

A TABELA VERIFICAMOS QUE NO ANO DE 1965 HÁ 18'CA

SOS DE COQUELUCHE, 9 CASOS DE FEBRE PARATIFÓIDE

E 7 CASOS DE PAROTIDITE. SÃo TODOS VALORES MUITO 
' - ' ALTOS EM RELAÇAO AOS VALORES DOS ANOS POSTERIO-

RES. A EXPLICAÇÃO PODE ESTAR NO FATO DE OCORR~N

CIA DE ~EPIDEMIAS NA {~OCA, OU EM UMA POSS(VEL ME

LHOR NOTWFICAÇÃ0 1 O QUE { MAI·S P~OVÁVEL. 

NÃo CALCULAMOS A INCIDÊNCIA DE CADA UMA DAS DOEN

ÇAS NOTIFICADAS, EM VIRTUDE DAS CRITICAS FEITAS·

ANTERIORMENTE E PELA !~POSSIBILIDADE DE CORREÇÃO. 

UM ASPECTO pE MORBIDADE QUE CHAMA A ATENÇÃO ~ O 

·DA HANSENÍASE. 

TABELA 2 

PREVALÊNCIA DE HANSENÍASE POR 1.000 HABITANTES 
==============================,================= 

LOCAL (ANO) I PREVALÊNCIA 

SANTA LúcI A ( 1972) 5,9 

ÁMÉRICO BRASILIENSE ( 1971) I, 7 ., 
o 

ARARAQUARA ( 1971) 2, I 

RINCÃo (I 971) .2,3 

SÃo PAuLo-CAPITAL 
\ 

( 1971) 1,4 
RIBEIRÃO PRÊTO ( 1971) 2,9 

BRASIL (-!971) I, 3 
================================================ 
FONTES: U.S. DE SANTA LÚCIA 

SECRETARIA DA SAÚDE DE SÃo PAULO 

HÁ 26 CASOS DE MAL DE HANSEN EM SANTA LÚCIA, O 

QUE DÁ UMA PREVAL~NCIA DE 5,9 CAsos/1.000 HABJTA.fi 

TES I r UM VALOR BASTANTE ALTO, MESMO PARA os' PA

DRÕES BRASILEIROS. A PREVALÊNCIA DE HANSENÍASE NO 

ESTADO DE SÃo PAULO EM 1968, POR EXEMPLO, ERA DE 

I ,9 CASOS/I ;000 HABITANTES. 



PARA ALÍVIO ·NOSSO; SEGUNDO INFORMAÇÕES OBTIDAS NA UNIDA-

DE ~ANIT~RIA E NO ~ESA~ Ht CONTRÔLE DOS DOENTES E DOS 
• " ,· I 

COMUNICANTES. CONPORME ENTREVISTA. REALIZAQA COM O MÉDICO 

DO CENTRO DE SAÚDE DE SANTA LÚCIA AS DOENÇAS MAIS INCI-
-DENTES SAO: VERMINOSE E GASTROENTERITE. 

ZOONOSES 

No QUE SE REFERE ÀS ZOONOSES, NÃO CONSEGUIMOS OBTER 

DADOS DA P~EVAL~NCIA E INCID~NCIA DE INFERMIDADES TRANS

MITIDAS DOS ANIMAIS AO HOMEM, 

RAIVA 

- \ A POPULAÇAO CANINA ESTIMADA É DE APROXIMADAMENTE 188 
cÃEs (I cÃo/lO HAB.). 

NÃo EXISTE EM SANTA LúCIA UM SERVIÇO DE PREVENçÃo À 

RAIVA. Os CÃES VADIOS NÃO sÃo CAPTURADOS, ·E A POPULAÇAO 
- , ' CANINA NAO E VACINADA SISTEMATICAMENTE. 

No INQUÉRIT6 POR NÓS REALIZADO, DOS 77 CAES PERTEN

CENTES .ÂS FAMIÇIAS ENTREVISTADAS, 40 ER~M VACINADOS, 

PORTANTO, 51,9% ooi CAES ERAM VACINADOS, MAs, ESSE DADO 
, -DEVE RECEBER ALGUMAS CRITICAS, POIS NAO SABEMOS SE ESSES 

.... .... 
CAES SAO VACINADOS ANUALMENTE, OU SE FORAM VACINADOS 

APENAS UMA VEZ, PORQUE ESSA VACINAÇÃO É FEITA POR LEI

GOS, E NAO H~ NENHUMA NOTIFICAÇÃO A RESPEITO, 

0 CENTRO DE SAÚDE DE SANTA LÚCIA NÃO TEM REGISTRADO 

NENHUM CASO DE PESSOAS SUBMETIDAS À VACINAÇÃO ANTIRRÁBI-
-CA, E NEM MESMO DE, PESSOAS .MORDIDAS POR CAES, 

5,18- INDICADORES DE SAÚDE 

Os INDICADORES DE SAÚDE COM BASE EM MORTALIDADE FORAM

CALCULADOS COM DADOS OFICIAIS OB~IDOS EM SANTA LÚCI~ 

(CARTÓRIO DE REGISTRO CIVIL) E CORRIGIDOS ATRAVÉS DE 

P ESQ U I S A N A S E C R E TA F< I .A O E S A Ú O E O E S A O PAU L O , . PELA P R 0-

CEDfNCIA DOS ÓBITOS OCORRIDOS EM ARARAQUARA•c 



TABELA 3 

MORTALIDADE G~RAL 

ANo I ó I c o E F I c I E N TE v A L oREs c o R R I G I Dos I 
SITOS I POR r-----------~~--~--------~' 

I I. 000 HAB I ÓBITOS CbEF,P/1000 HAB, 

1967 

1968 

1969 

16 

14 
l 

3,9 

3,4 

3,3 

21 

21 

31 

5 I I 
5,2 
6,7 14 1 

1970 I I ! 2 , 5 20 4 , 6 

197 I ·16 i 3 I 6 I 28 \ 6 I 7 
==~==========~========================~================= 

FONTE: SECRETARIA DA SAÚDE DE SÃo PAULO 

I -COMO OBSERVAMOS OS COEFICIENTES DE MORTALIDADE GERAL DE 

[967 A 1971 SÃO BASTANTE BAIXO~, MESM9 COM A CORREÇÃO 

FEITA, TALV{z ESSA CORREÇÃO AINDA ESTEJA LONGE DA PERFEl -ÇAOa 

2 = MORTALIDADE INFANTIL 

NOTAMOS NO PER(ODO DE 1967 A 1971 UMA CERTA DIMINUIÇÃO NO 

NÚMERO DE NASCIMENTOS (35% DOS NASCIMENTOS EM ARARAQUARA) 

E ÓBITOS TAMBÉM, ISTO SE PRENDE À EVASAO DE NASCIMENTOS'E 

ÓBITOS EXISTENTES 

TABELA 4 
NASCIDOS VIVOS E ÓBITOS DE MENORES DE'UM ANO 

=====r======================== 9 ====================~====i 

.\-EG I ::::

1 

D::G ~ ~~:: I REG I s TRO 

6

:~:~: TRO I I 
ANO EM SANTA EM ARARA TOTAL EM SANTA EM ARARA! TOTAL 

LÚCIA QUARA(+T LÚCIA QUARA . 

.1967 l 

i 

19681! 
1969 

1970 I 
1971 ! 

! 

136 

l25 
94 

102 

72 

76 

69 

52 
57 

40 

212 
194 

146 

159 

112 

2 

6 

2 
2 

4 

4 
8 

l 
7 

6 

lO 

lO 

3 

7 
========================================================= 
+ OS DADOS DE 1967 A 1970 sÃo ESTIMADOS, 

FONTES! SECRETARIA DE SAÚDE DE SÃo PAULO 

CARTÓRIO DE ARARAQUARA 



. . .. . ·. 
0 COEFICIENTE DE MORTALIDADE 'INFANTIL FO CALCULADO COM 

- ·-. . 

OS DADOS OFICIAIS DE SANTA LÓCIA E CdM QAOOS CORRIGIDOS, 

ATRAVts DE PESQUISA NA SECRETA~IA ~E-§AJQE DE.S~o PAULO 

E NO CARTÓRIO DE REGISTRO CIVIL DE ARARA9UARA, 

A DIFERENÇA ENTRE O QUE CHAMAMOS DE.COEFICIENTE OFI

CIAL E COEFICIENTE CORRIGIDO.{ EVIDENTE. 

H~ GRANDE EVASÃO, TANTO DE ÓBITOS COMO DE NASCIMEN

TOS DE SANTA l6CJA PARA ARARAQUARA. COMO O N6MERO DE 

ÓBITOS t PEQUEN01 EM TERMOS ABSOLUTOS, AS PEQUENAS VARI~ . . - - , ÇOES QUE . OCO~REM · VAO DETERMINAR DIFERENÇAS CONSIDERA-

VEIS.NOS COE~ICIENTE~, DE UM ANO PARA OUTRO. ASSIM 1 ACHA

MOS INTERESSANTE CALCULAR UM COEFICIENTE MÉDIA PARA O 

PER(OOO ENTRE 1967-1971: COEFICIENTE OFICIAL MÉDIO! 20 1 7 

ÓBITOS POR 1.000 NATIVJVOS 

TABELA 5 
COEFICIENTE DE MORTALIDADE INFANTIL (%o N.V.) 

====================================~=================== 

ANO 

1967 

1968 
1969 

!970 

1971 

C O E F. I C I ENTE 

OFICIAL 

14' 7 
'48 o 

' 
21,3 

.19' 6 
o, o l 

COEFICIENTE 

· CORRIGI DO 

28,3 
51 ,5 
68,5 

18,9 
62,5 

·======================================================== 
FONTES: SECRETARIA DA SA6DE DE SAO PAULO 

CARTÓRIO DE ARARAQUARA 

COEFICIENTE CORRIGIDO MÉDIA 45,9 ÓBITOS/1.000 NATI~VJVOS, 

ESTE 6LTIMO VALOR NOS O~ UMA IDÉIA MAIS PRÓXIMA DA REAL!-

DADE. 

A MORTALIDADE INFANTIL DE 45,9 ÓBITOS POR 1.000 NATI

VIVOS É UM VALOR ALTO, SE COMPARADO COM A·MORTALIDADE IN-
, , 

FANTIL DE PAISES DESENVOLVIDOS, POREM, DENTRO DO PANORAMA 

BRASILEIRO É UM VALOR MÉDIO BAIXO. 



. 3- MORTALIDADE PROPdRC I oN ÁL 

. TABELA 6 

rNDICE DE SWAROOP UEMURA DADOS 0F I C I A l .. s. 
===================================9========~· 

AND i NQ ÓB 1 TOS DE 50 ANOS E + I R:'\Z/\r) 

1970 

1971 
I 

6 

12. 8 ,... - ·o' 
:::>: 17o 

===========================================~~ -

DADOS CORRIGI DQ.§. 

========!===~=================================~ 

ANO NQ ÓBITOS DE 50 ANOS E+ RAZAO 

1970 . 11 55.o~s · 

I 97 I I I 5 I 57~ 7% 
I . ' 

============================================= ~ 

FONTE: SECRETARIA DA SAÚDE DE SAO PAULO, 

Ao CALCULARMOS OS (NO ICES DE SWAROOP-UEMURA ENCONTRAMOS ·· 

DIFICULDADES PELA EVAS~O DE ÓBITOS, J~ DESCRITA ANTERIOR

MENTE E QUE .MOTIVOU A CORREÇ~O DOS VALORES ENCONTRADOS EM 

SANTA LÚCIA, COM OUTROS DE ARARAQUARA, NA SECRETARIA DE 

SAÚDE DE S~o PAuLo. 

CONFORME TABELA VERIFICAMOS OS DADOS OFICIAIS E OS DADOS 

CORRIGIDOS, 

CURVA DE NELSON MORAE.S \VJDE . GRÁFJCO ANEXADO) 

0 TIPO É O CLASSIFICADO DE NQ 111- SAÚDE REGULAR~ ~ · 

DADOS OBTIDOS NOS .ANOS DE 1967 E 1971, FORAM SUPERPOSTOS 
-PARA MELHOR COMPARAÇAO, 

COMO POD~MOS VERIFICAR NÃO H~ DIFERENÇA SIGNIFICANTE 

ENTRE OS TRAÇADOS, 

Os (I'JD ICES DE MORTALIDADE PROPORCIONAL ENCONTRADOS -· 

sÃo COMPAR~VEIS · AO DE UMA REGI~O EM DESENVOLVIMENTO. 



PR I NO I PA.I S CAUSAS DE . ÓBITOS 

TABELA 7 

0BITOS POR CAU~AS NO PER{ODO DE 1967~1971 
. ==============~==================~========,==~~~;7;7~~~~= 

NÚMERO ESPECÍFICO 
C A U S A DE DE MORTALI-

ÓBITOS DADE 
( I o I 000 H A 8 • ) 

INFECCIOSA . 

NEOPLASIA MALÍGNA 

LEsÃo vAscuLAR Do· s.N.c. 

MENINGITE NAO ESPECÍFICA 

DOENÇAS DO CORAÇAO 

PNEUMON.I AS 

OuTRAS DOENÇAS AO APARELHO RESPI

RATÓRIO 

DOENÇAS DO APARELHO DIGESTIVO 

NEFRITES E NEFROSES 

ACIDENTES (TODOS os TIPOS) I 
OUTRAS DOENÇAS 

SEM ASSIST~NCIA MtOICA 

TóTAL 

12 

7 
16 

I 

36 
8 

8 
5 
5 

7 
7 
9 

121 

~ . , 6 

3,3 
7,5 

0,5 

16, ·9 

3,7 

3,7 
2,4 
2,4 
3,3 
3,3 
4,2 

56,8 
================ = ================-========-=============~ 

FONTES: SECRETARIA DE SAÚDE bE SÃo PAULO 

APRESENTAM-SE COMO PRINCIPAL CAUSA DE ÓBITO AS "DoEN

ÇAS CARDÍAC/'\S 11
1 COM 16,-9 ÓBITOS/10.000 HAB; NO PERÍODO p E 

1967 A 1971. . SEGUE-SE "LESAO VASCULAR DO S,N,C." .COM 7,5 

ÓBITOS/10'·,000 HABITANTES; APÓS "DOENÇAS INFECCIOSAS 11
1 COM 

5,6/10.000 HAB, .E EM 4Q LUGAR, 11 ÓBJTOS SEM ASSISTÊNCIA MÉ 

DICA 11 COM 4,2 ÓBITOs/10,000 HAB, 

Os ÓBITOS POR CAUSAS INFECCIOS AS TEM UM VALOR ALTO SE 

COMPARADOS COM PAISES DESENVOLVIDOS, ESTAO DENTRO DA MÉ-
-O I A PARA OS PADROES BRASILEIROS.-

No MUNICÍPIO DE SÃo PAULO, EM 1968 1 POR EXEMPLO, O 

COEFICIENTE DE MORTALID~DE Jt CAUSA INFE6CIOSA FOI DE 

4,4 ÓBITOs/)0.000 HABITANTES 



E NO R10 DE JANEIRO, 

9,6 ÓBitos/10.000 HABITANTES 

As GASTROENTERITES REPRESENTA~EM 75% DESSES ÓSJTOS EM

SANTA ~ LÓCJA NO ~tR(obo DE 1~67 A !971. 

ASSIST~~CIA M{DICO-HOSPI~ALAR 

0 M~NJC(~IO DE SANTA LÓCJA NÃO pOSSUE ESTABELECIMENTO 
~ , , 

HOSPITALAR E NAO .ACHAMOS NECESSARJ0 1 TENDO . EM VISTA O NU-
. I 

MERO PEQUENO DE HABITANTES E A PROXIMIDADE COM ARARAQUA-

RÁ1 QUE t UM CEN TRO . DE . POLARIZAÇÃO DOS RECURSOS MÉDICO-/ -HOSPITALARES DA REGIAO, 

Os DOENTES sÃo ENCAMLN~ADOS À SANTA CASA DE ARARAQUA-.. . ... . 
RA · E. AL( RECEBEM TRATAMENTO NECESS~RIO, 

TABELA 8 
EVASÃO DE DOENTES 

DOENTES PROCEDENTES DE SANT~ LÓCI .A INTERNA

DOS NA STA.CASA DE MJSERICORDIA DE ARARAQU,8. 

RA, 
. . . ===========-===============,=============== 

· M~ · 1.97[ 

JANEIRO 

FEVEREIRO 

MARÇO 

ABRIL 

MAIO 

JUNHO • 

JULHO 

AGÔSTO 

SETEMBRO 

OUTUBRO 

· NOVEMBRO 

DEZEMBRO 

TOTAL 

..... 

31 

9 

1.9 
. 18 

13 

19 

27 

28 

14 

25 

24 

21. 

249 

I 
I . 

I 

I 
! 
I 
; 

l 
i 

I. 972 

28 

22 

24 

19 

23 

13 

14 

143 
===========-======~======== ! =============== 



6- RECURSOS .DA COMUNIDADE 

' -
- N6MEAO DE MtDICOS (CLINICA GERAL): 

J DO CENTRO DE 5A6DE- 4 HS. POR, DIA (PER(ODO DA . 

MANHA) 

I DA PREFEITURA~ 2 HS. POR DIA NO C.S,V (PER(O

DO -DI\ TARDE) 

- NdME ~ O DE DENTISTAS: 

I DENTISTA PART~~ULAR 

- Nd~ERO DE FARMACfUTICOS: 

I OFICIAL DE FAR~~CI~ PR6FISSIONAL, 

- NdMERO DE PESSOA~ DE ENFERMAGEM(N~O ~ROFISSIONAL): 

VISIT ADORA SANITÁRIA DO C,S,V 
' 

ATENDENTE DO C.S.V 

6,2 NÃo ~RbjiSSIONAIS PROCURADOS PELA COMUNIDADE: 

CURIOSA . 

2 BENZEDORES 

6.3 - LABORATÓRIOS 

6-~:3 .- 1 ·~ . - LABORATÓRIO _ DE SA6DE PÚBLICA . 

N~O-EXISTE NO MUNIC(PI0 1 LABORATÓRIO DE 

SAdDE PúBLICA, sENDO o ADqLFO LuTz - REGIQ 

NAL ' DE . RIBEIR~O PRÊTO O MAIS PR-ÓXIMO. 

6.3.2. -LABORATÓRIO DE ANÁ~ISES CLINICAS 

- NÃo E~ISTE LABORATÓRIO DE AN~(ISES CLINI

CAS PARTICULAR., o MATERIAL PARA ANÁLISES t 
~O~H166 N~ UNIDADE SANITÁRIA E ENVIADO AO 

SEBVJÇO EsPEdiAL DE SAdbE DE ARARAQUARA 

(S.E~S.A.) I 



6.4- FARMÁCIA 

N~o EXIS~E FARMÁCIA P6BLICA, HÁ POR{M UM DEPÓSJ ·TO DE 

DROGAS NO CENTRO DE SAdDE PARA DISTRIBUIÇ~O GRATUITA

Às PESSOAS MAIS NECESSITADAS, Os MEDICAMENTOS s~o FOB. 

NECJDOS PELA SECRETARIA DA SAÚDE. o DEPÓSITO DE DRO

GAS FUNCIONA NA MESMA SALA DO ARQUIVO E SECRETARIA. 

HÁ UM CONTR8LE DE tNTRADA E SA(DA DE MEDICAMENTOS PE~ 

LO ATENDENTE DO CENTRO, FIZEMOS UM LEVANTAMENTO DOS 

PRODUTOS POR GRUPOS TERAPÊUTICOS, GRUPOS DE MEDICAMEli 

TOS QUE TEM CONSUMO BAIXO OU QUASE NENHUM. 

02 ANEST{SICOS LOCAIS 

04- BARBITURJCOS E ANTI CONVULSIVANTES 

06 -
07 ANTI-HISTAM(NICOS 

09 :_ CARDIOVASCULARES, HIPOTENSORES E DIUR{TJÓOS 

13 ·- DESINFETANTES, ANTISS{PTICOS E SOLVENTES 

GRUPO DE MEDICAMENTmS QUE TEM cioNSUMO REGULAR, 

03- ANALG{SICOS, ANTIPJR{TJCOS E ANTIREUMÁTICOS 

05 - PsICOTRÓPICOS 

10- MODIFICADORES DO QUADRO HEMATOLÓGICO E DA 

8 I'OQU (MICA DO SANGUE 

J I -MODIFICADORES DAS FUNÇ6Es GASTRO INTESTINAIS 

12 - REMINERALIZANTES E EUTRÓFICOS 

18 HORMÔ~IOS NATURAIS E SINT{TICOS 

22 - CoL(RIOS E POMADAS OFTÁLMICAS 

25- MEDICAMENTOS DE USO LOCAL EM ~INECOLOGIA 

GRUPO .DE MEDICAMENTOS QUE TEM CONSUMO ALTO 

08- MEDICAMENTOS DO APARELHO RESPIRATÓRIO 

14- ANTIBIÓTICOS - E QUIMIOTERÁPJCOS ANTIBACTERI

ANOS 

16- ANTI-PARASITÓRIOS 

19 PRODUTOS DERMATOLÓGICOS 



FARMÁCIA PARTICULAR 

0 MUNIC(PJO POSSUI UMA FARMÁCIA·PARTlCULAR ESTABELECIDA 

E FUNCIONANDO, DO TIPO -f-V. A FARMÁCIA BITTENCOURT DE 

PROPRIEDADE DO SR~ )SJDO~O 8{TJO NETTO, OFICIAL DE FAR

MÁCIA PROVISIONADO, LICENCIADO PELO CONS~LHO REGIONAL-
' . ' 

DE FARMÁCJA-8, É O RESPONSÁVEL PELO ESTABELECIMENTO, 

RESIDE EM ARARAQUARA ESTANDO NA FARMÁCIA 2 A 3 VEZES 

POR SEMANA. DIARIAMENTi ENCONTRA-SE Â FRENTE DA MESMA 

UM PRÁTICOj N(VEL PRIMÁRIO, ATUALMENTE FREQUENTANDO O 

C~RSO DE PRÁTICO DE FARMÁCIA NO SESC, RESIDE NO LOCAL. 

0 ESTABELECIMENTO POSSUI QUATRO FUNCIONÁRIOS LEGALMENTE 

REGISTRADOS DE ACÔRDO COM AS LEIS TRABALHISTAS, 0 ATEN

DIMENTO AO PÓBLICO É BOM, 

A FARMÁCIA FICA SITUÀDA NA RUA PRINCIPAL, ONDE SE EN-

CONTRA QUASE TODci O .COMÉRCIO DE SANTA lÓCIA 1 NUM PRÉ-

DIO DE CONSERVAÇ~O REGULAR-, C9NSTRUÇ~O DE TIJOLO, PISO

DE CERÂMICA, POSSUI RAZOÁVEL LUMINOSIDADE E VENTILAÇAO, 

CONSTA DAS SEGUINTES DEPENDÊNCIAS: UMA SALA, A SEÇ~O DE 

VENDAS AO PÓBLICO. COM ARMÁRIOS E PRATELEIRAS, UM BALC~O 

VITRINE, MÁQUINA REGISTRADORA E DOIS BANCOS PARA OS CL~ 

ENTES, 

UMA SALA DE MANIPULAÇ~O, SENDO PEQUENJSSJMO O NÓMERO DE . 

MANIPULAÇÕES REALIZADAS ATUALMENTE, A SALA ESTÁ SENDO 

UTILIZADA COMO ESCRITÓRIO E DEPÓSITO DE MEDICAMENTOS, 

HÁ UMA MESA DE MÁRMORE, UMA PIA GRANDE COM ÁGUA ENCANA

DA, UM FILTRO (NAO HÁ DESTILADOR), UM ARMÁRIO COM CHA-
-VE ONDE SAO GUARDADOS OS MEDICAMENTOS CONTROLADOS, 

EXISTE UM SANITÁRIO, 

UMA SALETA ONDE SE APLICAM INJEÇÕES, COM ESTUFA DE ES

TERELIZAÇAO A SÊC0 1 AS SERINGAS, AGULHAS E ESTÔJOS S~O 

ESTERELIZADAS A 160Q C POR I HORA. HÁ UMA PIA E ARMÁRIO 

COM MEDICAMENTOS DE URGÊNCIA, 

UMA OUTRA SALA . ONDE S~b FEITOS CURATIVOS DE URGÊNCIA! E 

AINDA UMA PEQUENA SALA SERVINDO DE ESCRITÓRIO, 

0 ESTABELECIMENTO É REGISTRADO NO CRF-8, POSSUI: FARMA

COPÉJA BRASILEIRA I I EDIÇ~0 1 LIVRO DE PRESCRlÇ~O OU DE~ 

RESEITUÁRJ0 1 LIVRO DE ENTORPECENTES, LIVRO DE SUBSTÂN

CIAS PSICOTRÓPICAS CAPAZES DE DETERMINAR DEPENDÊNCIA 



PSJCO~SOM~TJ6A E LIVRO DE SUBSTÂNCIAS DE EFEITOS COLATE

RAIS (PoR~ARJA NQ 5), PÀRA O CONTRÔLE EXIGJD? PELO SER~ 

VIÇO NACION~L DE FISCALIZAÇ~O DE MEDICINA . E. FARM~CIA E 

ÜIVJS~O DO EXERC(CJO PROFISSIONAL. APRESENTAM MAPA MEN-

. SAL, O RESUMO TRJ~ESTRAL E O MAPA ANUAL. ~ RECEBEM A VISI

TA DO FISCAL DO S.N.M.f, CADA DOIS MESES. 0 ESTOQUE DE 

MEDICAMENTOS t RAZO~VEL, N~~ FOI POS~(VEL FAZER UM LEVA~ 
. TAMENTO DE TODO O ESTOQUE POR FALTA DE CONTRÔLE 1 MAS SE

GUNDO O RESPONS~VEL, O ESTABELECIMENTO POSSUI OS SEGUIN

TES PRODU TOS EM ESTOQUE ., ESTIMATIVAMENTE: 

VACINA TRI .PLICE,,,,,,,,,,,.,. , ,,,. ' · ', 

SÔRO ANTI-TETÂNICO •••••••••••••••• li. 

SÔRO ANTI-OFtDICO •• , ••••• I ••••••••••• 

SÔRO ANTI-DIFTtR!CO •••••••••••••••••• 

Toxo·IDE TETÂNICo •. •• • • • . 1 •• , I I •••• , •• I I. 

ANTI . PARASJTtRJOS,' ••• OI I I ••••• , .••.• 

ANTIBIÓTICO INJET~VEL.,,, •• , ••• ,., •·•. 

6 

50 

lO 
2 . 

6 

130 

I 10 

AMPOLAS 
11 li 

11 li 

li li , 

li li 

VIDROS 

AMPOLAS 

50 

ANTIBIÓTICO CAPSULA •••• ~ •• , •• ,, ,, ,, •• 

~SJCOTRÓPICOS(AMPOLA 1 COMP~ 1 G6TAS)IIol 

ENTORPECENTES: SEDOLI OI OI li I. lO 111 lO 

4 ·.000 CAPSULAS 

DEMEROLooiiii.IIIIOIOI 

Mo R F 1·N A. , I I , I •• I •••• I · 

PASMALGINAIOOIIil li OO 

110 

lO 
5 

5 

UNIDADES 

AMPOLAS 
11 li 

GRAMA 

AMPOLAS 

ESTES N~O S~O VENDIDOS, EXISTINDO NA · FA~MtCIA APENAS O 

M(NJMO EXIGIDO POR LE(. Os MEDICAMENTOS MAIS VENDIDOS s~o: 

ANALGtSICOS 1 ANTI PARASJTtRIOS 1 REMJNERALJZANTES E EUTRÓ

FJCOS1 ANTJBIÓTJCOS 1 MEDICAMENTOS DO APARELHO RESPIRATÓ

RIO, MODIFICADORES DO QU~DRO HEMATOLÓGICO E DA BJOQU(MI

CA DO SANGUE E PRODUTOS DERMATOLÓGICOS(ATUALMENTE PRociu-

. RADO PELA POPULAÇ~O), 

MANIPULAÇ~O- ATUALMENTE QUASE N~O SE FAZ, EFETUANDO-SE

SÔMENTE PRODUTOS DE USO TÓPICO DERMATOLÓGJC0 1 FÓRMULAS 

RECEITADAS PELO MtDICO DO CENTRO DE SAÚDE. 

PELA VENDA DE MEDICAMENTOS, CONCLUIMOS QUE EXISTE · INCI

D~NCIA DE ESCABIOSE 1 VERMINOSE E DESNUTRJÇ~O. 

EM ENTREVISTA COM OS FUNCIONÁRIO CONSTATAMOS QUE. A COMU~. 

N IDÀDE PROCURA A FARM~C f A PARA 11 CONSUL TAS 11
· E O ESTABE.l,.E

CIMENTO É LUGAR DE 11 ACONSELHAMENT0 11 DE TRANSAÇÕES COMER-
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C!AJS, 0 PODER AQUIS~TJVO DA POPULAÇ~O {BAIXO, O QUE OS 

OBRIGA A VENDER 11 FIADOII, 

6.5- ODONTOLOGIA 

S!TUAÇ~O 

P " , ARA ESTIMAR A PREVALENCIA DE CARIE DENTAL DOS .ESCO-

LARES DE SANTA L6C!A FOI ESCOLHIDO O (NDICE DE VJEGAS 

(M{TODO 2) PELAS SEGUIN~ES RAZ5ES~ { MAIS R~PID0 1 
. EXIGE_ APENAS_ 3 DECIS5ES 1 E PREENCHE AS 3 CONDJÇ5ES DE 

UM BOM (NDICE: PERTIN~NCIA, CONFIANÇA E SIGNIFICÂNCIA. 

FORAM EXAMINADOS ESCOLARES DE AMBOS OS SEXOS NAS IDA

DES DE 7 A 12 ANOS DO GRUPO ESCOLAR BENTO DE ABREU E 

DO GIN~SIO ESTADUAL, EM AGÔSTO DE 1972. CUJOS RESUL

TADOS FORAM OS SEGUINTES: 

iDADE NQ CRIANÇAS MIO 21CS 21CS CPODE· 

2,023 

3,323 

4,548 

5, 737 

7,036 

8,900 

7 
8 

9 

lO 

·I l 
12 

44 

50 

50 

43 

50 

--ª-ª--
275 

25 

42 

41" 

38 

45 

35 

0,568 _0,0227 

3 0,84 0,06 

22 0,82 0,44 

25 0,88 0,58 

33 0,9 0,66 

34 0,921 0,89 

MJO-]Q MOLAR INFERIOR DIREITO ATACADO PELA C~RIE, 

2!CS- INCISIVOS CENTRAIS SUPERIORES ATACADOS P/CÁRJE, 

MIO - MIO MÉDIO 

21CS- 21CS M{DIO 

CPOOE- CPOO ESTIMADO 

CPOO- N6MERO M{DIO DE DENTES PERMANENTES ATACADOS ~ 

PELA C~RIE. 

C - CARIADO 

P - PERDIDO (DENTES PERDIDOS, E+ .EJ - E- EXTRAI-

DOS, El- EXTRAÇ~O INDICADA) •. 

0 - DENTE (UNIDADE DENTE), - (É USADO TAMB{M O (N-
' 

DICE CPOS.- CUJA UNIDADE É A SUPERF(CIE ATACA-

DA) I 

E - ESTIMADO 



A PREVALÊNCIA DA CÁRIE DENTAL, SEGUNDO CLASSIFICAÇÃO DE 

VtEGAS (AINDA NÃO:PUBLICADA) f MfDIA 1 NOS ESCOLARES DE 7 
A 12 ANOS DE IDADE 1 SANTA LÚCIA. CPODE- (MÉDIA PONDERA

DA=5,16). 

SANTA LÚCIA COM UMA POPULAÇÃO TOTAL (ZONA RÚRAL E URBANA) 

DE 4346 HABITANTES É COBERTA, SOB O PONTO DE VISTA ODON

TOLÓGICO, POR UM ÚNICO CIRURGIÃO DENTISTA PARTICULAR, 

PRESTANDO SERVIÇOS ODONTOLÓGICOS, 6 TURNOS POR SEMANA 

(4 MANHÃS E 2 NOITES). 

SEGUNDO ESSE PROFISSIONAL A MAIOR DEMANDA É EXTRAÇ5ES 1 EM 

SEGUNDO LUGAR RESTAURAÇ5Es, REALIZA MUITA PRÓTESE, INFOR

MOU AINDA QUE MUITOS JOVENS DE 15 A 16 ANOS NECESSITAM

DENTADURAS. 

0 G.E. POSSUE UM CONSULTÓRIO ODONTOLÓGICO RAZOALVELMENTE - . . \ 

BEM MONTADO, QUE NAO FUNCIONA POR FALTA DE PROFISSIONAL~ 

SANTA LÚCIA N~O TEM ASSISTÊNCIA SOCIAL ODONTOLÓGICA, ~E 

NENHUMA ESPÉCIEl OS CASOS MAIS URGENTES EM ESCOLARES SÃO 

ENVIADOS A AMÉRICO BRASILIENSE 1 MUNICÍPIO VIZINHO, ONDE 

HÁ DENTISTA NO GRUPO EsCOLAR • 

. SEGUNDO O QUE FOI EXPOSTO, AS NECESSIDADES SOB O PONTO-
, -DE VISTA ODONTOLOGICO SAO GRANDES E OS RECURSOS POUCOS. 

A POPULAÇÃO DE SANTA LÚCIA SENTE NECESSIDADE DE ASSIS-

TÊNCIA O~ONTOLÓGICA 1 SOBRETUDO EM RELAÇÃO A DOR DE.DE~TE, 
MAS A MAIORIA NÃO PODE PAGAR TRATAMENTO ADEQUADO, MUITAS 

VEZES PROCURAM O CIRURGIÃO DENTISTA QUANDO A ÚNICA SOLU

ÇÃO É A EXODONTIA. 

0 COMPORTAMENTO DA POPULAÇÃO EM RELAÇÃO AO PROBLEMA DOR 

DE DENTES {O SEGUINTE: 

USAM REMÉDIOS ••.•• I •• I •••••• 59,6% 
BENZEM. I I. I. I I I. I I I. I •• I I·-- ·. 3,4% . 
VÃo AO DENTISTA ............. 35,6% 
OuTRos MEIOs,............... 1,3% 

SEGUNDO O CIRURGI~0-0ENTISTA QUE ATE~DE SANT~ LÚCIA O 

TRATAMENTO ENDODÔNTICO É REALIZADO EM PEQUENA ESCALA 1 NA0 

É CONTROLADA RADIOGRAFICAMENTE 1 NÃO HÁ APARELHO DE RAIOS 

X NA CIDADE, 

EMBORA A MAIORIA· DA POPULAÇÃO ATRAVÉS DE FORMULÁRIO, TE-
, 
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NHA DECLARADO ESCOVAR OS DENTES COM O FJM DE CONSERVA~LOS, 

- - , A OBSERVAÇAO NAO CONFIRMOU ESTE HABITO, 



0 COMPORTAMENTO DA POPULAÇAO DE SANTA LÚCIA EM RELAÇÃO A 

CONSERVAÇÃO DOS DENTES FOI A ~EGUINTt: 

EscovAM. I. I I •.•••.••••• I I ••• 77,56% 

BocHECHAM................... 5, 13% 

NÃOLIMPAMIIIIIIII;IIIIIIIII 6,41% 

VÃo AO DENTISTA ••••••• I ••••• 10,26% 

OuTROS MEJOS,I~OIIIII 1, 01111 I 0,61% 

Os CORPOS DOCENTES, TANTO DO GRUPO ESCOLAR ' COMO Dd GINA

SIO ESTADUAL MOSTRARAM GRANDE INTERESSE NÁ SAÚDE ORAL 

DAS CRIANÇAS I 

0 GRUPO EsCOLAR POSSUE 279 ALUNOS, O GiNÁSIO ESTADUÀL 

153 E NA ZONA RURAL ESTÃO MATRICULADOS 220 ALUNOS EM 10 

ESCOLAS ISOLADAS E 51 EM . 3 ESCOLAS DE EMERGÊNCIA. 

0 POSTÓ DE SAÚDE NÃO POS~UE CONSULTÓRIO .DENTÁRIO, NE~ ES

PAÇO DISPONÍVEL PARA . I NS TAL Á-LO • . 

SANTA LÚCIA POSSUE ABASTECIMENTO DE ÁGUA (95%) DA ZONA~ 
l 

URBANA, SEM NENHUM ~RATAMENTO. 

6.6- UNIDADES SANITÁRIAS 

6. 61 I - · I - CENTRO DE SAÚDE TIPO v 

LOCALIZAÇÃO: RUA CORONEL LUIZ PiNTO, NQ 337, EM 

PONTO CENTRAL E DE" FÁCIL ACESSO, PERTENCE AO DIS

TRITO SANITÁRIO DE ARARAQUARA QUE FUNCIONA EM CO~ 
' . . ~ 

VfNJO COM .6 SERVIÇO EsPECIAL DE SAÚDE · DE ARARA~ 

QUARA.(SESA), MAS PERTENCE Â 0JVISÃ6 REGIO~AL DE 

SAÚDE DE RIBEIRÃO PRÊTO (ORS-6)-PLANTA · ANEXA. 

6,6,2 - AREA DE ATENDIMENTO 

POPULAÇÃO DA ZONA URBANA E RURAL DO MUNICÍPIO DE 

SANTA LÚCIA. 

6.6.3- ESTRUTURA T{CNICA- ADMINISTRATIVA: 

- u N I DA DE o E D I R E ç AO I . . . 

ATRIBUIÇÃO ADMINISTRATIVA: 

0 6ENTRO DE SAÚDE {DIRIGIDO POR UM M{DICO CL(-

NICO GERAL, 



-- UNIDAÓE DE EXECUÇAO OU OPERACIONAL. 

ATRIB~!Ç~O~ PRtSTAÇ~O DIRETA DE AÇÕES DE SAdDE À 

POPULAçÃo. As ATIVIDADES DESTA UNIDADE s~o E:<EC.Lt 
, , 

TADAS PELA EQUIPE DE SAUDE . ATRAVES DOS SEGUINTES 

SERVIÇOS: ASSISTÊNCIA MÉDICA, EPIDEMIOLOGIA, S/ê, "· · 
' 

NEAMENTO E ENFERMAGEM, 

A U.S~ N~O TEM PRÓGRAMAÇ~O PRÓPRIA SENDO A MESi'.1/. 

ESTABELECIDA PELA SECRETARIA DO ESTADO DA SAÚDC. 
, 

ATRAVES DE NORMAS E ROTINAS DE SERVIÇO. 

-DIMENSIONAMENTO DE PESSOAL: 
, , 

MEDICO CLINICO GERAL 

VISITADORA SANIT~RIA 

FISCAL SANIT~R!O 

I ATENDENTE 

I SERVENTE 

6.6,4- ENTROSAMENTO COM OUTROS SERVIÇOS: . 

6.6.5 

- PREFEITURA DE SANTA LÚCIA-

MÉDICO QUE D~ ASSIST~NCIA Ã POPULAÇ~O Di~~IA
MENTE NO PER(ODO DA TARDE, DURANTE 2 HORAS. 

- HOSPITAIS DE ARARAQUARA: 

TOIDA A POPULA~AO SE UTILIZA DOS HOSPITAIS DE

SSA CIDADE, ENCAMINHADA PELO CENTRO DE SA0DE 1 

PREFEITURA, INSTITUTO NACIONAL DE PR~VJDÊNCI A 

SOCIAL OU PARTICULARMENTE • 

. 

NÚMERO DE CO~SULTAS E ATENDIMENTOS: 

- NdMERO DE CONSULTAS DE JANEIRO A JULHO DE 

1972 (7-MESES) 

GRUPOS: 

INFANTIL....... 131 

PRÉ-ÇSCOLÂR.... 354 
EsCOLAR •..••.• I 209 

ADuLTos I • I I • • • • 7 50 
GESTANTES,;,,,, 39 

TOTAL,, ••••...• I .483 



-CoNSULTAS A GESTANTES 

Ü·CENTRO DE SAÚDE LIMITA-SE A ATIVIDADES DE PRÉ

NATAL . EFETUANDO CONSULTAS,, CONTROLADAS INTER~OR

R~NCIAS CL(NICAS OBSTETRICAS E EXTRA GENITAIS, -. . . -IMUNJZAÇAO DAS GESTANTES E ENCAMINHAMENTO A MA-

TERNIDADE • 

- CoN,SUL TAS A INFANTES, PRÉ-ESCOLARES E ESCOLARES 

O .CENTRO DE SAÚDE ATENDE ·TODAS AS CRIANÇAS DO MU 

NlC(PIO DA FAIXA ETÁRIA DE 0. A 12 ANOS QUE O PRO 

CURAM,· 

NOTA-SE QUE O MAIOR NÚMERO DE CRIANÇAS ATENDIDAS 

ESTÁ NOS GRU~OS PRÉ-ESCOLAR E ESCOLAR, 

-CONSULTAS DE ADULTOS 

· O. CENTRO DE , ~AÚDE ATENDE PESSOAS COM · MAIS DE 12 
ANOS, As CONSULTAS S~O DE . CARATER CL(NICO-GtRAL 1 

SENDO TAMBÉM FORNECIDOS ATESTADOS MÉDICOS, 

T A B E L A 

CENTRO DE SAÚDE DE SANTA LÚCIA- NÚMERO DE CON

SULTAS REALIZADAS DE JANEIRO A JULHO DE 1.972. 
=============================================== 

POPULAÇÃO 

INFANTIL 

. PRf-ESCOLAR 

EscoLAR 

ADULTOS 

GESTANTES 

TOTAL 

N Q DE CONSULTAS 

131 
. 354 · 

209 
1750 

39 

1.483 
====~========================================== 

FONTE: CENTRO DE SAÚDE v DE SANTA LÚCIA 

SANEAMENTO . 

NÃo EXISTE . PROPRIAMENTE UM SERVIÇO DE SANEAMENTO 

NA U,S, SENDO ESTE EXECUTAD6 PELO FISCAL SANITÁ

RIO E SUPERVISIONADO PELO INSPETOR DE SANEAMENTO 

DO DISTRITO SANIT~RIO ' DE ARARAQUARA, 
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ESTAS ATIVIDADES SE LIMITAM A RECLAMAÇ6ES 1 INSPE

ç6Es A ~ABITANTEs, CASAS COMERCIAIS E FISCALIZA~ 
~ 

ÇAO DE ESTABELECIMENTOS DE PRODUTOS ALIMENTICIOS, 

6.6.7- EPIDEMIOLOGIA 

NÃo HÁ UM SERVIÇO ESTRUTURADO NÁ U.S. HAVENDO

SOMENTE A SUPERVISÃO DO MÉDICO CHEFE NA EXECUÇAO 
. ~ . , , 

DE NOTIFICAÇOES DE DOENÇAS TRA~SMISSIVEIS 1 INQUE-
, 

RITOS EPIDEMIOLOGJCOS E DESCOBERTA DE FOCOS, 

6.6.8- IMUNIZAc5ts 

0 CENTR6 DE SAdDE APLICA ROTINEIRAMENTE AS VACI

NAs: TRIPLICE (DIFTERIA+ TÉTANO+ COQUELUCHE),

ANTI-VARIOL!CA, ANTI-SARA~P0 1 DUPLA(DIFTERIA-TÉ

TAr~O) , E ANTI TETÂNICA. ADMINISTRA A VACINA SABIN 

ÓURANTE CAMPANHAS. 
' 

TRJPLICE '!~, ~ ~~~: i :~ 1~:: 3~ I ::: 
SAB IN R 89 · 89 204 ~~~~ 1.035 

ANTI I u 160 I 581 742 - - I 

i I VAR I OL I CA , R - - - 20 20 ' 
ANTI u 62 - - I - r 62 
SARAMPO I I I R I 

-:--1 - - - - . 

DuPLA 
u 6 ·. I I I - . ·8 
R - - - - -

ANTI u 183 7 - 178 ' 368 
"' 

I 

TETANICA R 93 - - 41 . 134 
I 

I 
-

TOTAL I 
·u 583 148 196 I .318 2.245 
R 182 89 204 714 I. t~9 

TOTAL 

I 1765 GERAL I 
237 400 2.Q32 3.434 

I I I 

=====~============~====================================== · 

FONTE: CENTRO DE SAdDE DE SANTA Ld~IA 
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6.6.9 -PROGRAMAS DE [RRADICAÇAO 

0 CENTRO DE SAÓDE PARTidiP6U DA FASE DE ATAÓUE DA 

CAMPANHA DE ERRADICAÇÃO DA VAR(OL.::A. No MOMENTO 
- -PARTICIPA DO PROGRAM~ DA FA~E DE CQN$0LJDAÇAO E 

VIGIL~NCIA EPIDEMIOLÓGICA DA VAR(OLA, 

6.6. 10- PROGRAM AS DE TRABALHO 

O CENTRO DE SAÓDE NÃo TEM PROGRAMA~~o PRÓPRIA ~As 

SE LI.MITA · A CUMPRIR A ESTABELECIDA PELA SECRETA

RIA DO ESTADO DA SAÓDE, PELA DRS-6 E PELO DS. 

6,6. I I~ ENFERMAGEM NO c.s.v 

0 CENTRO DE SAÓDE NÃO CONTA COM ENFERMEIRA A N(- . 
VEL LOCAL, PORQUE PELA REFORMA DA SECRETARIA DO 

ESTADO DA SAÓDE EM 1971, A UNIDADE SANIT~RIA FOI 

CLASSIFIC~DA COMO C.S,V QUE NÃO COMPORTA ESSE PRO

F I ss I ONAL I 

EXISTE, POR{M, UMA ENFERMEI~A A N(VEL DISTR~TAL ~ 
QUE l RESPONS~VEL PELO TR~JNAMENTO E SUPERVIS~O -

PERIÓDICA DO PESSOAL DE ENFERMAGEM DO C .S.., QUAN

TO ~ PARTE T{CNICA~ 

CONFORME CJTAÇ~O ANTERI~R . , O PESSOAL DE ENFERMA -

GEM NO C,S, SE RESUME EM: 

I VISITADORA SANIT~RIA E 

I ATENpENTE. 

0 DJ~RIO OFICIAL DE 27/6/72, CONFORME PORTARIA 

S.S.-C.G.-NQ 13, . DE 23/6/72 ESTABELECE: 

A~T I·GO rQ - CosT I TUEM ATRIBUIÇÕES E TAREFAS -

DOS SERVIDORES~OS CENTROS DE SAÓDE DA COOR

DENADORIA DE SA6DE D~ COMUNIDADE, AL{M DAS 

· p~ÓPRlAS DOS RESPECTIVOS CARGOS OU FUNÇÕE~ DE -QUE SAO OCUPANTES A SEGUIR ESPECIFICADAS: 

ATRIBUIÇÕES DO PESSOAL DE CENTROS DE SAÓDE: 

21 . - ATRIBUIÇÕES DO V I SI TADOR SANITÁRIo: 

21.J EXECUTAR VISITAS DOMICILIARES PARA , PROMOÇÃO E 

PRESERVAÇÃO DA SAÓDE DA COMUNIDADE DE ACÔRDO COM -AS . lNSTRUÇOES E NORMAS VIGENTES. 
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21,2- ENCARREGAR-SE DA APLICAÇ~O DE ·TESTES E VAÇINAS fORA 

DA UNIDADE, OBEDECIDAS AS NORMAS VIGENTES, 

21,3- EXECUTAR-PEQUENOS CUIDADOS DE ENFERMAGEM.POR. OCASI

~0 DAS VISITAS DOMICILIARES, OBEDECIDAS INSTRUÇÕES-

ESPEC (r 1 c As. 

21 • 4 - ELABORAR BO.LET I NS DE PRODUÇ~O .E RELATÓRIOS DE V I$ I

TAS, 

21,5- COLABORAR NO PLANEJAMENTO E NA EXECUÇ~O DE PROGRA

MAS DE SA6DE DA COMUN~DADE, 

21,6- PARTICIPAR DO-ADESTRAMENTO DO PESSOAL DO C,$, 

21,7- Co~ABORAR EM INQU{RITOS EPIDEMIOLÓGICOS E PESQUISAS 

DE JNTERESSE SAN~T~R10, 

21,8- DIVULGAR NA COMUNIDADE OS SERVIÇOS PRESTADOS PELO 

C,S., SEU HOR~RIO ÓE fUNCIONAMENTO E REQUISITOS 

EXIGIDOS ·PARA fREQUENT~-~0, 

21 • 9 - COLABORAR NA MOT IVAÇ~O QOS L(DERES LOCA I S PARA SO

LUÇ~O DOS PROBLEMAS DE SA6DE _DA COMUNIDADE • . 

21,10- SEGUIR AS INSTRUÇÕES, ROTEIR6S E NORMAS VIGENTtS NO 

Tf3ABALHO DE V I SI T AÇ~O DOM I C IL lAR 1 ATENDENDO AS PEC.1J. -LIARIDADES DE CA~A CASO, BEM . COMO AS INSTRUÇOES ES-

PECÍfiCAS OETERMINADA§ PELA ~REA ESPECfALIZAbA A 

QUE O ·PACIENTE ESTIVER fREQUENTANDO, 

21. I 1- Esr' MULA R PARA QuE o MA 1 o R NÓMERo DE c R 1 ANçAs FRE

QuENTEM A ~REA DE HIGI~NE DA CRIANÇA DO C.S. 

21 ·. 12- .ORIENTAR NO SENTIDO D~ QUE O~ pACIENTES EM TRATA-

MENTO NAS DIVERSAS ~REAS fREQUEN~EM REGULARMENTE e 
C.S. BEM COM6 SIGA~ AS PRE~6~1ÇÕES ~{DICAS. 

21. 13~ AUXILIAR O CONTRdLE DOS COMUNICANTES E CONTATOS DE 
' ' 

MOL{STI AS TRANSMI SS (VE I S PROMOVENDO O SEU COMPARECJ. 
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MENTO DE ACÔRDO COM OS ESQUEMAS PR{-ESTABELECIDOS, 

21.14- CONSCIENTIZAR OS DOENTES DE MOLÉSTIAS TRANSMISSÍVEIS 

E SEUS CONTATOS DA IMPORTÂNCIA DA VIGILÂNCIÁ EPIDE~ 

MIOLÓGICA, 

21, 15- ÜR IENTAR PARTEIRAS E LEIGAS PARA QUE TRABALHEM EM 

COOPERAÇ~O riaM A ~RtA ESPECIALIZADA DO C,S, 

21 • 16~ PARTI C I PAR DOS PROGRAMAS DE SAÚDE ESCOLAR DE ACÔRDO 

COM PLANOS ESTABELECIDOS ENTRE O C,S. E AS AUl'ORID.8, 
' ' 

DES ESCOLARES, 



') 

21. 17 - . "' 
DuRANTE . AS VISITAS DOMIC 'tLIARES . OU A INSTJTUIÇOES,'-

..... ·~ 

APROVEITAR TODA OPORTUNIDADE PARA DIFUNDIR NOÇOES -

DE P,REVENÇÃO E H I GJ ÊNE NO QUE CONCERNE A MOLÉST I ÀS

TRANSMISS(VEIS,· H!GIÊNE BUCAL E DENTÁRIA, filGIÊNE 

MATERNA E DA CRIANÇA, NUTRI~~o, HIGlÊ~E VISUAL E 

SAÚDE MENTAL, OB~DECIDAS 'AS DIRETRIZES ADOTADAS NO 

C.S. E AS. NORMAS VIGENTES, 

21.18- EXECU~AR OUTRAS . TAREFAS DETERMINADAS PELA ENFERMEIRA 

OU CHEFE DA U,S, 

22 - AIBI BU IÇÕES' DO ATENDEN.TE: 

. 22. I QUANDO S~BORDINADO À ENFERMAGEM: . 

·22. I, I -PROCEDER A LIMPEZA E tSTERILIZAÇ~O DE MATERIAL, OBE

DECIDAS INSTROÇOES E NORMAS EXISTENTES, 

22. I I 2 - PROVER E PREVER MATERIAL .PARA ATENDER A DEMANDA E T.8, 

22. 1.3 -

22. I .4 ,;,. 

22. 1.5 

..... 
REFAS DE SUAS ATRIBUlÇO~S~ 

PREENCHER F I CHAS, CADERNETA~ DE VACINAÇÕEs ·, CALf:NDk

RIO DE CONSULTA, BOLETINS . OE PRODUÇ~O DE Á~~AS oi . 
. ,_ ...., 

ACORDO COM AS INSTRUÇOES VIGENTES. 

Co~ABORAR NAS VACINAÇÕES NA U.S; E EVE~TUALMENTE FO~. 
' ' ~ ' j. 

RA DELA, OBEDECIDAS AS INSTRUÇÕES E' NORMAS , VIGE~TES 1 
. . ' 

QUANDO LHE FOR OETERMfNA~O. . 

ÜRIENTAR USÚÁRIOS DO C~S~ SÕBRE N6R~AS E ROTEI .ROS - · 

PARA O ~TENDIMENTO VlGENTE NA U~S. 

22. 1.6- PREPARAR O AMBIENTE DE TRABALHO DO MÉDICO PARA QUE 

ELE POSSA DESEMPENHAR COM PROFICIÊNCIA SUAS FUNÇÕ~s. 

INTRODUZIR CLIENTES PARA CONSULTA MEDICA, PREVIAMEN

TE FAZENDO 'A TRIAGEM E OBtDEÓENDO · A ORDEM ESTABELE~ 

CJDA PARA ATEND[MENTO OU A GRAVIDADE DO CASO, 

22. 1.8- DETETAR E NOTIFICAR CASOS SUSPEITOS DE MOLESTIAS DE 

NOTIFICAÇÃO COMPULSOR~A~ ÜRIENTAR A POPULAÇAO DA 
-IMPORTANCIA DESSA NOTIFICAÇAO, 

22. 1;9- NA ~ALTA DO AUXILIAR DE LABORATÓRIO E DO TECNJCO DE 

LABORATÓRIO COLHER MATERIAL PARA EXAMES, 

22, I. 10- CoLOCAR NA ~PLJCAÇÃO DE INJEÇÕES E DE PEQUENOS CURA

TIVOS, OBEDECIDAS AS INSTRUÇOES. 



6ü 

22.2- QUANDO SUBORDINADO A ADMINISTRAÇÃO 

22~2.] -SUAS TAREFAS SER~O BAIXADAS PELO SEU SUPERIOR HIERAR

QUICO AT~AV{~ DE INSTRUÇ6Es DE . SERVIÇO, OBEDECIDAS AS 

ATRI.BUIÇ6ES PRÓPRIAS DA FUI'JÇAOa 

Ar{ DEZEMBRO DE 1?71 , A U,S, CONTAVA APENAS COM UM 

M{DICO E UM SERVENTE, Os DEMAI~ ELEMENTOS . EXISTENTES

NO MOMENTO NA EQUIPE DE SAÚDE FORAM ADMITIDOS COM O 

CONCURSO PARA PROVIMENTO DE CARGOS, REALIZADO PELA 

SECRETARIA DO ESTADO DA SAÚDE, EM ]97], . ' 

A VISITADORA. SANITÁRIA RECEBEU TREINAMENTO' DE J MÊS

EM MARÇO DE . '1972 1 DADO . PELAS ENFERMEIRAS . E PESSOAL 

(M{DICOS E INSPETORES DE SANEAMENTO) DO SESA COM A 

COORDENAÇÃO DAS ENFERMEIRAS DA ORS-6 E DO DtiTRITO 

SANITÁRIO. 0 PROGRAMA DE TREINAMENTO FOI ELABORADO P~ 

LO SERVIÇO DE ENFERMAGEM DA COORDENADORIA DE SAÚDE DA 

CoMUNIDADE E INCLUIU BAS1CAMENTE O SEGUINTE: 

]Q) -OBJETIVO GERAL: 

PREPARAR O VJSITADOR SANITÁRIO DENTRO DA -
, -EQUIPE DE SAUDE 1 PARA, SOB A SUSPENSAO DA ENFER-

MEIRA, EXERCER SUAS ,ATIVIDADES JUNTO A JNDIV(DUOS 1 

FAMILIA E GRUPOS DA COMUNIDADE, COLABORANDO: 

- SAÚDE - NA . PROMOÇAO DA 
-- NA PREVENÇAO DE DOENÇAS 

. .... 
- NA REABILITAÇAO 

- NA PRESTAÇAO DE CUIDADOS GLOBAIS DE ENFERMAGEM 

2Q) - OBJETIVOS ESPEC(FICOS 

0 VJSITADOR SANITÁRIO DEVERÁ SER CAPAZ DE, 

APÓS TREINAMENTO! 

-ENTENDER SUA POSIÇÃO NA EQUIPE DE SAÚDE 

-SITUAR-SE NA SUA COMUNIDADE 

DISTINGUIR OS PROBLEMAS DE SAÚDE PÚBLICA E APLJ.. 

CAROS CRIT{R}OS ESTABELECIDOS DE PRIORIDADE 

- ORIENTAR E ENCAMINHAR JNDJV(DUOS 1 FAMILJAS E 

GRUPOS O~ COMUNIDADE PARA A UTILIZAÇÃO DOS RE

CURSOS EXISTEN~ES 1 AL{M DA ORIENTAÇÃO NOS 
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ASPiCTOS EDUCACIONAIS 
. ' 

COLA[jORAR NOS PROGRÀMAS DA UNIDADE SANITÁRIA ' E 

DA COMUNIDADE. 

UNIDADE - J NTRODUÇAO. E CONCEITOS .BÁS. I c os 

EM SAdfiE PdBLICA 

. U~tbADE lI - -SANEAMENTO 

UNIDADE Jll HJG!ÊNE ALI.MENTAR 

UNIDADE JV - SAÓDE MATtRNA · 

UNIDADE V SAÚDE D,A CRIANÇA 

UN' IDADE V I ÜUTROS PROGRAMAS DESENVOLV.I DOS 

PELA SECRETARIA DO ESTADO DE

SAÚDE 

UNIDADE VIl - TtCNICAS MAIS USADAS EM ENFERMA 

GEM DE SAÚDE PÚBLICA 

APESAR DO TREINAMENTO DADO À VISITADORA SANITÁRIA

TER SIDO ADEQUADO ÀS NECESSIDADES DE SAÚDE DO C;S .• V 

Essi PROFISSIONAL DA ENFERMAGEM _ AINDA ESTÁ LONGE DE -CUMPRIR SUAS ATRIBUIÇOES 1 LIMITANDO-SE NO MOMENTO A 
. . - ' ATENDER OS PROBLEMAS DE RESOLUÇAO IMEDIATA QUANTO A 

~ 

ATENÇAO AO CLIENTE OU DOENTE QUE PROCURA A U,S, E 
' -QUANTO A O~GANIZAÇAO DE FICHARIOS OU REGISTROS DE 

PRODUÇ,AO DA uI sI 
QUANTO AO ATENDENTE EXISTtNTE NA U.S, SUAS ATRIBUI-. ; . · ' - - ... ÇOES SAO PURAMENTE ADMINISTRATIVAS, N~O TENDO . SIDO - ~ ' 
TREJN~DO PARA AS ATRJBUIÇOES SUBORDINADAS A ENFER-

MAGEM, 

As A T I V I DA O E S DE E N F ERMA G EM (CU R A T I VOS 1 I N J E Ç Õ E S 1 -

ESTERELIZAÇAO DE MATERIAL E OUTRÀS) DA ATRIBUJÇAO

oo ATENoENTE, s:Ao No c.s~v oE SANTA LúciA REALIZA--DAS PELO SERVENTE QUE NAO FOI TREINADO POR ENFERMA-

GEM PARA ESSE TIPO DE TRABALHO, MAS QUE O FAZ 1 DE

~100 AS CIRCUNSTÂNCIA, HÁ MUITOS ANOS. 

7 . - J.:i-AN.,S_JAMEN TO TERRITORIAL 

A CIDADE DE SANTA LÚCIA NAO CONTA COM PLANO DIRETOR, 

SENDO PORtM DOTADA DE EXTENSA ÁREA VERDE, SENDO TO-
- I TALMENTE CERC/' 'JA POR PLANTAÇOES DE CANA DE ·AÇUCAR, 



COMENTARIOS § CONCLUSOE_â 

6 .. O , 

t:. 

APÓS A COLETA DE DADOS EM ORGANIZAÇÕES PARTICULARES E GO-

VERNAMENTAl~~ ENTREVISTAS COM L(DERES FORMAIS INFORMAIS, OU-

TROS ELEMENTOS DO POVO E PESQUISA ATRAV{s DO FORMUL~Rl0 1 LANÇA . -DO EM UMA POPULAÇAO AMOSTRALE VISITAS A ALGUMAS FAZENDAS NA 

~REA RURAL, PUDEMOS ATRAV{S DA AN~LiSE DE TODOS ESSES ELEMEN

TOS DIAGNOSTICAR AS CONDIÇÕES DE SAÓDE DO MWNIC(PJO DE SANTA 

LÓCJA. I 
EsTE . DIAGNOSTICO { BASTANTE V~LJDO TALVEZ MAIS V~LIDO DO - , ' QUE AS . INFORMAÇOES DOS DADOS OFICIAIS REFERENTES AO MUNICIPIO, 

QUE SÃO .ÇOM FREQUÊNCIA SIMPLES NÚMEROS ESCONDENDO UMA SITUA~ 
-ÇAO REAL. 

0 MUNIC(PIO DE SANTA LÚCIA FICA LOCALIZADO NA RE~l~O CEN-. . 

TRAL DO ESTADO DE SÃo PAULO, COM ZONA URBANA E RURAL PEQUENAS, 

E coM POPULAçÃo TAMB{M PEQUENA. Isso FACILITA -O TRABALHo DE 

PESQUISA tA APLICAÇÃO DE PROGRAMAS. 

A POPULAÇÃO PARECEU-NOS MUITO RECEPTIVA, . INCLUSIVE A RU

RAL • . SEUS CONHECIMENTOS SÔBRE OS RECURSOS DE SAÚDE sÃo BONS, 

As MULHERES PREFEREM DAR A LUZ EM HOSPITAIS E EM ÇASOS DE DOE.fi -ÇAS .NAO PROCURAM BENZEDORES OU OUTROS SEMELHANTES • 

SEMPRE TEM NOÇÃO DA NECESSIDADE DA VACINAÇÃO DAS CRIANÇAS •. 

FATO INTERESSANTE OBSE~VADO NAS FAZENDAS VISITADAS, {QUE 

OS fAZENDEIROS EXIGEM QUE OS fiLHOS DOS SEUS EMPREGADOS TENHAM 

INSTRUÇÃO PRIM~RIA E FORNECEM _TRANSPORTE PARA AQU~LES . ~UE QUE

REM CONTINUAR OS ESTUDOS CURSANDO O GIN~RIO DA CIDADE, 

QUANTO AS CONDJÇ6E~ DE SANEAMENTO PODEMOS DIZER QUE SE 

TORNARIAM EXCELENTES SE AL~UMAS ~EDIDAS FOSSEM TOMADAS, ~UASE 
TODA POPULAÇÃO URBAN~ SERVE-SE DA ~GUA DA RfDE PÚBLICA. [SSA 

~GUA NO ENTANTO NÃO { TRAiADA; VINDO A SER CONTAMI~ADA PODE DE 

CERTA FORMA CAUSAR EPIDEMIA~ DE GRANDES PROPORÇÕES • 

. UMA GRANDE PARTE DA POPULAÇÃO URBANA É BENEFICIADA PELA

LIGAÇÃO DO ESGOTO, E COLETA DE Ll~0 1 MAS H~ NECESSIDADE DE PRQ 
I • . . 

VIDÊNCIAS PARA QUE AOS MESMOS SEJAM DADOS DESTINOS ADEQUADOS, 

Os . INDICA90RES DE SAÚDE MOSTRAM VALORES NÃO ELEVADOS. Po

DEMOS SITUÁ-LOS QUASE SEMPRE NUM N(VEL QUE COMPARATIVAMt;:NTE . A 

OUTROS MUNICÍPIOS BRASILEIROS PODEMOS .O I ZER MÉQ I O-BAIXO • 



0 CASO ESPECIAL ' DA LEPRA EM QUE ~.PREVALfNCIA t ALTA, 

NÃO SIGNIFICA PROBLEMA NA ÁREA •. Ao CONTRÁRIO O BOM . TRABA-· 

LHO DA NOTIFICAÇÃO, PROPORCIONA.AO CENTRO Dt SA~DE O CON -

TRÔLE DE DOENTES E COMUNICANTES, 

r IMPORTANTE, AO St CALCULAR OS COEFICIENTES . DE SAdDE 

E INDICADORES D~ sÁdDE, ·QUE SE USEM OS DADOS OFICIAIS DE 

SANTA ll.ÍC I A E ARARAQUARA 1• COM . PROCEDfNC I A DE $ANTA L~ c I A,

PARA SE OBTER UMA VISÃO ' CORRETA 1 DA REALIDADE. 

DE OUTRA MANEIRA OS COEFICIENTES NÃO SIGNIFICAM NADAy 

POIS A DEPEND~NCIA DE SANTA l~CIA À ARARAQUARA EM QUESTÃO

DE SAdDE É ENORME. 

A PARTE DE ODONTOLOGIA APRESENTA PROBLEMAS QUE SE RE

SUME NO SEGUINTE:. POPULAÇÃO POUCO CONSCIENTIZADA 1 DA PRE-- , " ' . VENÇAO DA CARIE DENTAL, FALTA DE Ass·. tsTENCIA SOCIAL · ODON-

TOLÓÇ?ICA E EXIST~NCJA DE APENAS J CJRURGIÃO DENTISTA PARA 

OS 4.346 HABITANTES, 0 BAIXO PODER AQUISITIVO DA POPULAÇÃO 

DJfiCULTA A INSTALAÇÃO DE UMA BOA ODONTOLOGIA LOCAL. A PRd 

XIMIDADE DE ARARAQUARA MINIMIZA EM PARTE O PROBLEMA DA FAL 
' ~-

TA DE ASSJST~NCJA ODONTOLÓGICA, 0 APROVEITAMENTO DO CONSUh 

TÓRIO OCJOSO.DO GRUPO ESCOLAR SERIA UMA MEDIDA BASTANTE 

INTERESSANTE. 

0 CENTRO DE SA~D E DE LOCAL I ZAç·Ão EXCELENTE, É BEM CO

NHECIDO ~ELA POPULAÇÃO. APENAS ESTÁ UM POUCO ESQUECID~ PE

LOS ORGÃOS OFICIAIS QUANTO AS SUAS NECESSIDADES. HÁ DEFI

CifNC!A DE ~ESSOAL E DE MATERIAL COMO DETALHAMOS ANTERIOR

MENTE. 

NÃo HÁ NECESSIDADE DE MUITO ESFORÇO OU DE MUITOS RE

CURSOS FINANCEIROS PARA TRANSFORMÁ-LO EM ÜNlDADE EXEMPLAR, 

(TIPO V).· 

0 ATUAL MÉDICO c'HEFE 1 JOVEM E À POUCOS MESESNA UNI

DADE PODE SER MOTIVADO PARA UM EXCELENTE TRABALHO, . . 
INSISTIMOS NA MELHORIA DAS NOTIFICAÇÕES E DA APURAÇÃO 

DOS DADOS VITAIS PARA QUE SE POSSAM IDENTIFICAR OS PROBLE

MAS DA ÁREA. 

NÃo PODEMOS ESQUECE~ A IMPORTÂNCIA QUE DEVEMOS DAR 

AOS ESCOLARES, QUE REPRESENTAM UM GRUPO ALVO GRANDEMENTE -

SI GN I F I CATIVO PA'RA A EDUCAÇÃO PARA A SAÚDE. As EX PER !ÊNC I AS -DA APRENDIZAGEM OS PREDISPOE A ACEITAR NOVAS IDÉIAS CONCER-

NENTES À ALIMENTAÇÃO E À SAdDE, 



DEVEM SER OLHADOS COMO UM GRUPO PRIORIT~RIO. 

NA PARTE DE EDUCAÇÃO, AS CONDIÇ6ES S~O BOAS, H~ GRANDE 

INTERESSE POR PARTE DOS DIRIGENTES; AS CRIANÇAS E OS JOVENS 

RECEBEM SOA ORIENTAÇÃO E FORMAÇÃO, E TODOS TEM POSSIBILIQADE - , DE FREQUENTAR A ESCOLA, . PORQUE NAO HA PROBLEMAS DE VAGAS, 
• . ' i 

NÃo QUERE MOS DIZ~~ . COM ISSO QUE N~O HAJA DIFICULDADES F!NAN-
, - . - . 

CElRAS 1 AO CONTRARIO, ELAS SAO G8ANDES 1 NUMA REGIAO ONDE A 

SITUAÇÃO SÓCIO ECON8MICA t BAIXA, 

As ATIVIDADES PRIM~RIA$ PREDOMINAM, H~ NA REGI~O A. MO

NOCULTURA DA CANA DE AÇÓCAR, As ATIVIDADES SECUND~RIAS S~O 
INEI<IS TENTES E AS TERCI~RlAS MUITO POUCO DESENVOLVIDAS. 

DUAS US(NAS DE AÇÚCAR QUE EXISTIAM NA REGIÃO FORAM VEN

DIDAS CAUSANDO UMA DIMINUJ'ÇÃO DE 80% NA ARRECAOAÇAO MUNICI

PAL C 70% NA ARRECADAÇÃO DA COLETORIA· ESTADUAL. 

0 COM~RCIO NAO POSSUE CONDIÇ6ts PARA AUMENTAR O 

DE TRABALHO AL~M DO TRABALHO NOS CANAVIAIS E ALGUMA$ 

PdBLiCAS SANTA lÓCIA . NAO OFERECE OUTRO MEIO DE VIDA. 

MERCADO 
-FUNÇOES 

COMO A ECONOMIA DA. REGIÃO SE BASEIA NA AGRICULTURA, H~ 

UM AUMENTO DO PODER AQUISITIVO DA POPULAÇAO NA {POCA DA SAFRA, 

0 MERCADO DE TRABALHO SENDO MENO~ QUE O DA OFERTA,· A . ' \ . 

MAO DE OBRA BERA ,DESEMPREGO E EVASAO DA POPULAÇÃO ECONOMICA~ 

MENT E ATIJA (PRINCIPALMENTE DE MULHERES JOVENS) PARA OUTROS 

MUN!C(PIOS QUE OFERECEM MELHORES OPORTUNIDADES. 

As CARACTER(STICAS ENUNCIA~AS EVIDENCIAM UMA P6PULAÇAO~ · 

DECRESCENTE, E PARA EVI~AR UM COLAPSO TbTAL URGE A I~STALA~ 

ÇAO IMEDIATA DE IND6STR1A QUE PROPORCIONE MAJOR MERCADO DE 

TRADALHO QUE FIXE E ATRAIA MAO DE OBRA. 

Q_ESE[\l\IQLV IMENTO DO GRUPO E DOS TRABALHOS 

NÃO SA~ISFEZ . O DESENVOLVIMENTO DO GRUPO COMO UN!DADE DE -TRABALHO, 0 PER(OOO INIClAL DE PLANEJAMENTO FOI CURTO, NAO 

DANÓO OPORTUNIDADE PARA QUE SE ELABOR~SSE UM MELHOR TRABALHO· . 
; - . . 

E PARA QUE HOUVESSE MELHOR ENTROSAMENTO DOS PARTICIPANTES. 

SE N T I MÓs QUE O E N T R O. O E UM ES PAÇO O E TEMPO TA O R E S T R I TO 

. NAO FOI POSS(VEL CONSULT~R A~GUNS PROFESS8RES, QUANTO A~ 0~
VID AS QUE PERMANECI AM, E SOLICITAR A NECESS~RIA ORIENTAÇÃO-

" . - . ' ~ 
SOBRE ALGUNS PONTOS OBSCUROS EM ALGUMAS ~REAS DAS QUAIS NAO 



CONTAVAMOS COM PROFISSIONAIS ESPECIALIZADOS NA EQUIPE~ 

FóMOS PARA O CAMPO DE TRABALHO COM MUITAS D6VIDAS, O QUE· 

RESULTOU EM UMA s{RIE DE FALHAS, RESOLVIDAS POSTERIORMENTE -COM PREJUIZO DE TEMPO E PRECISAO, 

INSISTIMOS EM .DIZER QUE AS FALHAS RESULTARAM DA,FASE Db 

• PLANEJ~MENTm, E N~O DO DESENVOLVIMENTO DOS TRABALHOS~ 

· DEIXAMOS A NOSSA SUGEST~o:· UMA EQUIPE DE PR6FESSÔRES,EX~ 
. . ' - -CLUSIVAMENTE-A DISROSIÇAO DOS ALUNOS NA FASE DE PLANEJAMENTO 

MULTIPROFISSlONAL, ACESSORANDO PARTICULARMENTE CADA GRUPO . -

·QUANDO NECESS~RIO, NUM PER(ODO DE TEMPO PREPARAT6RIO ~A!OR, 
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S U G E S T O .E S 

.. A. AN~LISE DAS CONDIÇ5Es DE SAÓDE OBSERVADAS EM SANTA 

LÓCIA PELA EQUIPE MULTIPROF!SSIONAL PERMITIU A FORMULAÇÃO 
~ 

DAS SEGUINTES SUGESTOES: 

A) - ~UANTO AO SANEAMENTO 

-TRATAMENTO COM CLORO DA ~GUA FORNECIDA À POPULA-
~ 

ÇAO, 

2 TRATAMENTO DO ESGOTO, 

3- DISPOSIÇÃO DO LIXO EM LUGAR ADEQUADO, 

4- SUSPENSÃO DAS ATIVIDADES ~O MATADOURO MUNICIPAL, 

ÜS DISTRIBUIDORES DEVERIAM ADQUIRIR A CARNE CRUA 

DOS MATADOUROS REGIONAIS, QUE ESTIVESSEM SOB INS

. PEÇAO FEDERAL (DifOA), 

5- FISCALIZAÇÃO NA VENDA DE PRODUTOS DE ORIGEM ANI-
~ -MAL 1 PARA QUE NAO SEJAM VENDIDOS AQUELES QUE NAO 

TENHAM SIDO INSPECIONADOS PELO DJPOA~ 

6- APREENSÃO DO$ CAES VADIOS, VACINAÇ5Es DOS CAES -

DOMICILIADOS, 

8) -QuANTO A UNIDADE SANIT~RIA 

I - INCREMENTO DE VACINAÇ3Es: 

2- MELHORIA DE INSTALAÇ5Es E EQUIPAMENTOS~ 

ExEMPLO: NA UNIDADE SANIT~RIA NÃO EXISTE BALANÇA 

PAR~ P~SAGEM DE ADULTOS, QUE { . INDISPENS~VEL PA

RA CONTRÔLE DE GESTANTES 

3 - MELHORAR O S/J S TEMA DE REG I S TRO E. NOTIFICAÇÕES. A 

UNIDADE SANITÁRIA LO<:;AL DEVE PROCURAR NA SECRET.6. 

RIA . DE SAÓDE DO ESTADO E NO CARTÓRIO DE REGI~TRO 

·c 1 v 1 L o E ARARAQUARA A coMPLEMENTAçÃo DE' DADos P.6. 

RA QUE POSSA CALCULAR OS REAIS (NDICES DE SAÓDE 

DO MUNIC(PIO DE SANTA LÚCIA. 

4 - TREINAR EM SERVIÇO O ATUAL ATENDENTE DA UNIDADE

SANITÁRI.A, ~ARA A EXECUÇÃO DAS TAREFAS CONSTAN-
' - ' TES DE SUA$ ATRIBUIÇOES 1 QUANDO SUBORDINADO A 

ENFERMAGEM. 
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5- ADMITIR UM ATENDENTE PARA O DESEMPENHO EXCLUSIVO DE -FUNÇOES ADMINISTRATIVAS .• 

6 - PLAN EJA.R WMA PROGRA~AÇÃO SANITÁRIA CON T (NUA V I S ANDO ... 
A MOTJVAÇAO E O TREINAMENTO DE ELEMENTOS DA POPULA~ - -ÇAO, 

7- COLOCAR A DISPOSIÇÃO DO CENTRO DE SAdDE UMA VlAfURA 

PARA AUXILIAR O CUf-4PRJMENTO DA PROGRAMAÇÃO NA ZONJ\ 

RURAL. 

8- REORGANIZAR O S~RVIÇO E REINTEGRAR OScfUNCIONÁRIOS• 

EM SUAS DEVIDAS FUNÇÕES, COM EXIGfNCIA NO CUMP~IMEN 

TO DO HORARIOi 

9 - APROVE 1 TAMEN TO DO SERVENTE DA UNIDADE SANITÁRIA, PR.9. -MOVENDO-O OU SITUANDO-O EM SUA VERDADEIRA FUNÇAOn 

C)- QUANTO AO ~ERVIÇO ODONTOLÓGICO 

I - COLOCAR EM FUNCIONAMENTO O GABINETE DENTÁRI~ DO GR~ 

PO ESCOLAR (3 DIAS.POR SEMANA) PARA ATENDIMENTO DE 

TODOS OS ESCOLARES, 
,, -

2- BOCHECHO DE fLUOR EM CRIANÇAS SOB ORIENTAÇAO DOCE~ 

TRO DE: SAÚDE. 

o>- ouANTo a FARMÁCIA 

I - UTiLIZAÇÃO DA FARMÁCIA E SEUS FUNCION~RIOS PARA UMA 

AÇÃO EDUCATIVA NA COMUNIDADE, AmRAVÉS DE IMAGENS, -

CARTAZES E CONTATO JNTERPESSOAL, DESPERTANDO NOVAS 

PERCEPÇÕES, NOVAS NOÇÕES ~E SAdDE,(O FARMACeUTICO É 

L (DER LOCAL) I 

E)- ÜUANTO A EDUCAÇÃO 

I -TREINAMENTO DO PESSOAL (FUNCIONÁRIOS DAS ESCOLAS)EM 

PRIMEIROS SOCOR~OS PARA QUE HAJA RESPONSÁVEIS PELO

CORRETO ATENDIMENTO DE URGfNCIA. NOS MEIOS ESCOLARES, 

TREINAMENTO DE AÔO~ECENTES DAS 78 E 88 SÉRIES EM 

PRIMEIROS SOCORROS, 

2- INCENTIVAR O ENSINO DE NOÇÕES DE SAÚDE NAS ESCOLAS 

COM PROGRAMAÇÕES DtNTRO DO CURR(CU~O. 
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3 - PROMOÇÃO DE PALESTRAS, SEMINÁRIOS E. CAMPANHAS SÔBRE 

SAdDE COM A PARTICIPAÇÃO DE PROFESSORES. DIRIGENTES, 

M{DICOS 1 DENTISTAS, L(DERES DA COMUNIDADE E CONVIDA 

DOS 

4- DINAMIZAR NO CENTRO COMUNITÁRIO INTEGRADO RECENTE-
. - - -MENTE CRIAD0 1 A PARTICIPAÇAO DA POPULAÇAO E QAS DI-

RIGENTES NA RESOLUÇÃO DOS PROBLEMAS DE SAdDE. 

5- ÜBTER A PARTICIPAÇÃO ATIVA DOS MEMBROS DA COMUNIDA

DE, DAS ESÓOLAS E.OUTROS SERVIÇOS NA SOLUÇÃO DOS 

PROBLEMAS A~IMENT~RES, RACIONALIZANDO E COQRDENAN

DO ESFÔRÇOS, 

6- REALIZAR PROGRAMA EDUCATIVO· JNCENTI~ANDO O PLANTIO 

DE HORTAS E ÁRVORES FRUT(FERAS 1 ASSIM COMO CRIAÇAO 

DE ANIMAIS DE PEQUENO PORTE: GALINHA, COELHO ETC. 
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CPOD estimado através do Índice sioplificado de Viegas, método 2, 

en 275 escolares de 7 a 12 anos de idade de ambos os sexos examinados 

, T , • no G.Z. Bento de Abreu e no Ginasio Estadual na cidade de Santa ~uc1a, 

em aeôsto de 1972 • 
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FORMUlAR lO 
DADOS GERAIS 1 DA2FAMI~IA 4 5 6 . 7 

~EX< 
Esr. TEMPO DP: 

I f':JSTRUÇ~< SAL~RlO CIVIL NAT/NACa RESIDEN, 
w - 5 ANOS ÁiGiPiRi CR$~ N O M E o M C, V I SJGLA DC 
<t: P~I;G.I; o F s.D. ESTADO + 5 ANOS O, I ,2,3 - P.c.c.s. 
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' - - - A P;R. 7.0: o 

G i 1.. ·~ 
c. 
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2: 
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200 
300 
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c. E. s. 
' Na 

P, ô. SSL. 
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NTES N ãNAÓ 
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----300 LES91RITA - O.OUTROS + LUCIA 



. .. CONDdÇÕES DA HABITAÇAO 

10)-CASA 

TIPO DE 

_li )-:-CONSTRUÇAO 

COBERTURA 

12)-COM OU SEM 

FORRO 

13):- Ptso 

NQ TOTAL,,,,, 

PRÓPR, I A 

ALUGAbA 

TIJOLO 

o 
o 

..... -~--. ..... , 
MADEIRA \.:_.i 

,.--··, 
PAU A P1ouE'-.J 

TELHA e/F 

SAPÉ 

OuTROS 

CHÃo BATIDO 
,...,.,.,. 
._) 

MADEIRA o 
CIMENTO 

,-.... 
I._) 

OuTROS ·o 
CÔMODOS 

o 
,....-.,.. 
u 
o 

14)-

15)-

16)-
HABITANTES NQ,,~ 11 

17)-

' .. 
COZINHA: 11.1 '111 111101 ••• ~. -INTERNA 

EXTERNA -NAO TEM 

UNI FAMILIAR 

COLETIVA 

BANHE I_ROI I. I I~ I I I. I. i 1': , I I I INTERNO 

EX-TERNO 
. - . NAO TEM 

UNI FAMILIAR 

COLETIVO 

18)- PRIVADA .... · .... I .. REDE DE ESGOTO 

FOSSA 

OUTROS 
-NAO TEM 

INTERNA 

EXTERNA 

· UN I f AM I L I AR . 

COLETIVA 

s/FO 

o 
o -

o 
o 
o 
o 
o 

··o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
·O 



19)- DESTINO DO LIXO ... I .... COLETADO G 
ENTERRADO 

CÉU- ABERTO 

QUEIMADO 

20)- ILUMJNAÇ~O EL€TRICA, •• ,.SIM 

NAO 

21)- ~GUA-PROCEDfNCIA.~ ,, . ,, .REDE PdBLICA 

Poço 

NASCENTE 

CÓRREGO 

22)- Q01~TAL •••• ~. i. I ••• i •• oiVERDURAS 

FRUTAS 

AMBAS 

N~o TEM 

23)- C~IAÇ~Oi ••••• i ·~·· ••• I •• AVES 

24)- ANIMAIS 

DOMÉSTICOS 

c~o O 

GATO 0 

"' 

PoRcos 

AMBOS 

N~o TEM -

VACINADO 
"' NAO VACINADO 

_ VACINADO 
"' NAO VACINADO 

NAO TEM ANIMAL 

o 
i:=> 
o 
() 

o 
' .. ---.. 

' I "--

o -o 
o 
o 

' o 
o 
o o 
o 
o 
o o 

o 
o 
o 



FICHA SOCIAL 

25- A FAMILIA TEM DIREITO A ALGUM INSTITUTO DE SAÚDE? 

SIM Q , --NAO 0 
26- NA SUA CASA TEM RÁDIO ? 

SIM 
-NAO 

o 
o 

(CASO SIM) 
27 -·QuAL A ESTAÇÃO QUE OUVEM MAIS . ? _____________ __ 

28 - NA SUA CASA TEM TELEVISÃO? 

SIM 
"" NAO 

o 
o 

( Ç.AS O S IM) 
29- ~UAL .o CANAL PREFERID0? __ ~--------------------~--
30 - TEM GELA o E I R A ? .•• . I I s I M o 

NÃoQ 

31 -TEM OUTROS ELETRODOMÉSTICOS ·? 

SIM 
.... 

NAO 

o 
Q 

32 - ALGUMA PESSOA EM SUA CASA LÊ JORNAL ? 

SIMÜ 

NÃo O 
33 - QuAL ? ______ _ 

ALIMENT ACAO 

34- A FAMILIA COSTUMA COMER CARNE 

SIM o 
"" o NAO 

35 QuANTOS KILOS POR SEMANA ? 

36 - A FAMILIA COSTUMA COMER CARNE 

SIM o .... o NAO 

37 - A fAMILIA COSTUMA COMER fRANGO 

SIM o - o NAO 

38 - · A FAMILIA CONSOME QUANTOS ovos 

DE VACA ? 

DE PORCO ? 

? 

POR SEMANA ? 



39- A FAMILIA CONSOME VERDURAS ? 
SIM 
NAO 

40- A FAMILIA CONSOME rRUTAS l 
SIM 

;.. 

NAO 

41 - A FAMILIA CONSOME DOCES ? 
SIM 

..... 
NAO 

42- 0 LEITE É CONSUMIDO POR : 

Só CRIANÇAS 

S6 ADULTOS 

CRIANÇAS E ADULTOS 

. NAO É CONSUMI DO 

43- 0 NENE TOMA LEITE? 

SIM -NAO 

44- QuAL O TIPO? 

MATERNO 

VACA 
PO, 

45- 0 LEITE 5E VACA É DADO CRU? 

SIM 

NAO 

46- QuANTOS LITROS POR DIA? LS -----------------------= 
CASO SEJA LEITE EM PÓ 

47 - 0( QUE TAMALHO É A LATA ? 
1-. 

48 - QUANTO TEMPO DURA ? 

. PEQUENA 

MEDIA 

GRANDE 

------------------------- / . 
+ 

49- PARA FAZER A MAMADEIRA, A SRA. ACHA NESESSARJO FERVER: 

BICO MAMADEIRA DEMAIS UTENSILIOS 

TODOS NENHUM 
I< 

50- Ao FAZER A MAMADEIRA A SRA. USA AGUA SEM FERVER 

SI~ -NAO 

5d -A SRA. ACHA NECESSARIO LAVAR AS MAOS ANTES DE FAZER 

A MAMADEIRA? S.lfy1 
NAO 



S A U O E 

5~ - 52 - QuANDO A SRA~ ESBERA 

DE SAÚDE ? 

NENE; COSTUMA FREQUENTAR O CENT RO 

SIM o 
NÃo Q 

(CASO SIM) 

53 - QUANTAS VEZES POR MES 7 --------------------------------
5 4 - ÜNDE NASCERA M AS CRIANÇAS ? 

EM CASA . 

NO HOSPITAL 
o o 

(sE fOR EM CASA) 

55- QuEM FEZ O ÚLTIMO PARTO? 

MEDICO o 
PARTEIRA FO RMAL A 

OUTRA PESSOA 
o 
o 

56N- QU ANDO AS CRIANÇAS TEM DIA RR{IA 1 A QUWM A SRA PROCU RA 

EM PRIMEIRO LUGAR ? 
I 

MEDICO (:} 

FARMACÊUTIOO ~ 

BENZEDEIRA {:) 

OUTRAS c:) 
57 - QUANTO TEMPO A SRA. ESPERA PARA fAZER ISTO ? 

LEVA NO MESMO O I A o 
ESPERA I DIA Q 
ESPERA + O I AS o 

58- As CR IANÇAS DE SUA fAMILIA SAO MAT RICULADAS NO CENT RO 

DE SAÚDE ? ALGUMAS 

TODAS 

NENHUI MA 

o 
o 
o 

CASO ESTEJAM MATRICUILAD~S: 

59- QUANDO A SRA. LEVA AS CRI~NÇAS AO CENT RO? 

QUANDO DO~NTE (:) 

QUANDO NAO DOENTE .c=) 
NOS DO I S CASOS 0 



60- As CRIANÇAS ATÉ 12 ANOS JÁ FORAM VACINADAS ? 

TODAS 

ALGUMAS 

NENHUMA 

o 
o 
o 

61 - 0 QUE VOCÊ FAZ PARA EVITAR QUE OS DENTES SE ESTRAGUEM ? 
( NAO LER AS ALTERNATIVAS ) 

ESCOVANDO 

BOCHECHANDO 
o 
,Q 

NAO LIMPA <=) 
VAI AO DENTISTAÜ 

OUTRO o 
62- eyUANDO AS PESSOAS SE SUA FAM(LIA SENTEM DOR DE DENTE 

O QUE FAZEM ? ( NAO LER ALTERNATIVAS ) 
COLOCAM REMEDJO 

BENZEM c=) 
VAO AO DENTISTA 0 
OUTROS 0 

EDUCAC~O ESCOLAR 

63- As CRIANÇAS DE SUA FAMILIA, DE 7 ANOS OU MAIS FORAM 

MATRICULADAS NA ESCOLA ? 

ALGUMAS c:) 
TODAS c=) 
NENHUMA (:) 

NAO TEM c:) 
64- PoR QUE? ( NÃo LER ALTERNATIVAS ) 

FALTA DE VAGAS 0 
ESCOLA MUITO DISTANTE c=) 
DIFICULDADES FINANCEIRA 0 
OUTRAS __________________________ __ 

65- MUITAS CRWANÇAS FALTAM ÀS AULASjAS SUAS TAMBÉM? Ü 
SIM 0 

66 - f3>0R QUE ? 

67 - A SRA.ACHA QUE 

(CASO SIM) 

NAO o 
(CASO SIM) 1 NAO LER) 

DIFICULDAQE FINANCEIRA ,c=) 
DOENÇA 
PREGISA TOMAR CONTA DOS IRMAOSÜ 
PRECISA TRABALHAR 

ALGUMA COISA,NA ESCOLA DEVER IA SER MELHOR.A.D/·.;' 

SIM o NAO c=) 



68 - 0 QUE ? -------------------------------------------------
'-··---

69 - ALGUMAS PESSOAS DA SUA CASA FREQUENTAM o MOBRAL ? 

SIM o - O_ NAO 

70 - eyUANTAS ? 

71 -ALGUM DE SEUS FILHOS N~O TERMINOU OS ESTUDOS ?(PR!MARJOS) 

SIM 0 
NAO 0 

72 - PoR QUE ? _____________ _ 
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